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1第 1 章　序論
1.1   序言
近 年 ， コ ン ピ ュ ー タ グ ラ フ ィ ッ ク ス  (Computer Graphics, CG) 技 術 や 仮
想 現 実 感  (Virtual Reality, VR) 技 術 を 駆 使 し た 映 画 や テ レ ビ 映 像 な ど の
コ ン テ ン ツ を 日 常 的 に 目 に す る よ う に な っ て き た ． こ の よ う な 画
像 は ， 近 年 の 著 し い コ ン ピ ュ ー タ 関 連 技 術 の 発 達 に よ り ， 比 較 的
安 価 な パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ  (Personal Computer, PC) を 用 い て 短 時 間
で 作 製 す る こ と が 可 能 に な っ て き た ．
医 学 分 野 に お い て ， 超 音 波 装 置 ， Magnetic Resonance Imaging (MRI) 装 置
や  Computed Tomography (CT) 装 置 な ど の 医 用 画 像 機 器 の 開 発 に よ り ， 無
侵 襲 に 生 体 内 の 解 剖 や 病 理 を 鮮 明 に 映 し 出 す こ と が 可 能 に な っ て
か ら ， 大 量 の 二 次 元 画 像 に よ る 画 像 診 断 が 行 わ れ て き て い る ． 近
年 ， ヘ リ カ ル  CT 装 置 の 開 発 ， 臨 床 へ の 導 入 に よ り 三 次 元 画 像 が
臨 床 化 さ れ ， Multi-Detector Low CT (MDCT) 装 置 の 出 現 に よ り ， 広 範 囲
か つ 高 画 質 な 三 次 元 画 像 を 利 用 す る こ と が 可 能 と な っ た ． ま た ，
四 次 元  CT 装 置 の 開 発 に よ り ， 時 間 変 化 を 伴 う 生 体 の 三 次 元 画 像 ，
いわゆる四次元画像も臨床で利用可能になってきた．さらに，  OpenMRI
装 置 や  C-Arm CT 装 置 な ど の 出 現 に よ り ， 術 前 画 像 の み な ら ず 術 中
に 撮 像 し た 画 像 を 見 な が ら 手 術 を 進 行 す る こ と が 可 能 に な っ て き
た ．
こ の よ う な 医 用 三 次 元 画 像 ， 四 次 元 画 像 ， い わ ゆ る 医 用 高 次 元
画 像 を 活 用 し ，  画 像 診 断 支 援 や 手 術 支 援 シ ス テ ム な ど の 研 究 開 発
が 広 く 行 わ れ て き て い る ． 画 像 診 断 支 援 に は ， 三 次 元 構 造 を 三 次
元 的 な も の と し て 直 感 的 に 理 解 し 扱 う よ う に す る た め の 生 体 情 報
の 可 視 化 ， 特 に 機 能 情 報 を 目 的 に 応 じ て 可 視 化 し た 四 次 元 画 像 の
可 視 化 が 挙 げ ら れ る ． こ れ に よ り ， 実 際 の 人 体 動 作 に お け る 骨 格
2や 筋 肉 な ど の 内 部 情 報 を 動 的 に 観 察 し 診 断 す る こ と が で き ， 定 量
的 な 生 体 動 態 解 析 が 行 え る よ う に な る ． 一 方 手 術 支 援 は ， 手 術 の
低 侵 襲 化 と 根 治 性 を 同 時 に 可 能 な 限 り 実 現 す る こ と が 最 大 の 目 標
と い え ， 緻 密 な 手 術 計 画 や 手 術 の シ ミ ュ レ ー シ ョ ン ， さ ら に 術 中
の イ メ ー ジ ガ イ ド 下 に お け る 手 術 の 施 行 な ど ， 人 間 の 感 覚 で は 取
得 す る こ と が で き な い 情 報 を 外 科 医 に 与 え ， 現 状 の 治 療 法 ， 術 式
自 体 を 変 革 す る 可 能 性 が あ る と い え る ．
本 論 文 で は ， こ の 手 術 支 援 シ ス テ ム の 一 つ で あ る ， 医 用 高 次 元
画 像 技 術 と  VR 技 術 に よ る 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発
に 関 す る 研 究 に つ い て 述 べ る ． 特 に ， 手 術 作 業 に お け る 臓 器 変 形
処 理 を リ ア ル タ イ ム か つ 定 量 的 に 表 現 す る こ と が 可 能 な 軟 組 織 モ
デ ル の 開 発 に 関 す る 研 究 に つ い て 述 べ ， 開 腹 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ
ン ， ロ ボ ッ ト 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン ， 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン
へ の 応 用 を 行 っ た こ と を 述 べ る ．
1.2   研究の背景
医 用 高 次 元 画 像 技 術 を 用 い た 手 術 支 援 シ ス テ ム の 一 つ に ， 手 術
シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム に 関 す る 研 究 開 発 が 挙 げ ら れ る [1]-[24]．
手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム と は ， 術 前 に 手 術 手 技 の リ ハ ー サ
ル に よ る 手 技 の 習 得 ， 手 術 方 法 の 決 定 や そ の 検 討 を 患 者 ご と に 行
う こ と を 可 能 と し ， さ ら に は 手 技 の ト レ ー ニ ン グ と い っ た 教 育 用
と し て も 使 用 可 能 な シ ス テ ム で あ る ． で き る だ け 現 実 に 近 い 手 術
シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 う た め に は ， 精 度 の 高 い 患 者 臓 器 モ デ ル を
用 い る 必 要 が あ る ． コ ン ピ ュ ー タ が 扱 う 三 次 元 構 造 体 は 主 に 幾 何
学 的 構 造 を 組 み 合 わ せ た 剛 体 で あ る た め ， 外 力 に 対 し て 変 形 す る ，
構 造 体 を 切 断 す る よ う に 変 形 さ せ る な ど の 内 容 を 表 現 す る こ と は
容 易 で は な い ． ま た 外 科 的 な 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン で は ， 行 う 作
3業 の 過 程 と 結 果 が リ ア ル タ イ ム に 表 示 さ れ な け れ ば 外 科 的 作 業 を
イ ン タ ラ ク テ ィ ブ に 進 め る こ と が で き な い た め ， ビ デ オ 画 像 と 同
等 の リ ア ル タ イ ム 性 を も っ た 情 報 処 理 を 実 現 す る こ と が 望 ま し い ．
し か し な が ら ， 人 体 構 造 は 不 定 形 で あ り 多 重 構 造 を も ち ， か つ こ
れ ら の 内 部 が 樹 枝 構 造 を も つ 脈 管 群 に よ っ て 満 た さ れ て い る た め ，
医 学 的 価 値 を も た せ ， か つ 外 科 的 処 置 を 表 現 す る た め に は 膨 大 な
形 状 デ ー タ を 扱 う 必 要 が あ る ． そ の た め ， 軟 組 織 を 軟 組 織 と し て
イ ン タ ラ ク テ ィ ブ に 扱 え ， か つ リ ア ル タ イ ム に 自 由 な 変 形 を 可 能
に す る た め の 軟 組 織 モ デ ル の 開 発 が 必 要 不 可 欠 な 要 素 技 術 と な る ．
ま た ， 手 術 中 の 医 師 が 画 像 診 断 の み で は 把 握 で き な い 臓 器 の 硬
さ な ど の 情 報 を 手 で 感 じ 取 る 感 覚 （ 触 覚 ） は ， 手 術 を 行 う 上 で 重
要 な 役 割 を 担 っ て い る ． そ の た め ， 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ
ム に 触 覚 を 提 示 す る こ と に よ り ， 術 式 の 考 案 ， 決 定 ， ト レ ー ニ ン
グ な ど 以 外 に ， 手 術 場 で し か 得 る こ と の で き な い 経 験 を 得 る こ と
が で き る よ う に な り ， よ り 現 実 感 の あ る 作 業 が 可 能 に な る ． こ れ
を 実 現 す る た め に は ， 外 科 的 な 細 か な 作 業 を 実 現 し ， そ の 作 業 空
間を十分確保することが可能な力覚提示装置  (force feedback device, haptic
device) が 必 要 不 可 欠 と な る ．
一 方 ， 開 腹 手 術 と 比 較 し て 患 者 へ の 負 担 が 少 な い 腹 腔 鏡 手 術 な
ど の 内 視 鏡 手 術 や ， 消 化 管 内 の 外 科 的 処 置 法 の 開 発 な ど は 近 年 格
段 に 多 様 化 さ れ て き た ． し か し な が ら ， 術 者 は 直 接 臓 器 に 触 れ る
こ と が で き ず ， か つ 内 視 鏡 画 像 を 通 し た 術 野 で 作 業 を 行 う た め ，
臓 器 の 位 置 関 係 を 三 次 元 的 に 把 握 す る こ と が 難 解 で あ り ， 個 人 的
な 技 量 の 習 熟 も 必 要 と す る の が 事 実 で あ る ． ま た ， コ ン ピ ュ ー タ
技 術 の 発 達 と と も に ， ロ ボ ッ ト 技 術 も 飛 躍 的 に 進 歩 し ， そ の 技 術
が 手 術 ロ ボ ッ ト と し て 医 学 分 野 に 応 用 さ れ て き て い る ． 実 際 に 処
置用の手術ロボットとして  da VinciTM Surgical System (Intuitive Surgical Inc.) や
ZEUSTM (Intuitive Surgical Inc.)，腹腔鏡ナビゲーションロボットとして  NaviotTM
(Hitachi Hybrid Network Co., Ltd) な ど の 臨 床 使 用 が 始 ま っ て い る ． こ れ ら
4の 内 視 鏡 手 術 や 手 術 ロ ボ ッ ト に よ る 腹 腔 鏡 手 術 ， 特 に 手 術 処 置 用
ロ ボ ッ ト に 関 し て は ， ロ ボ ッ ト 特 有 の 操 作 を 充 分 に 習 得 し て か ら
実 際 の 手 術 を 施 行 す る 必 要 が あ り ， 実 際 の 患 者 デ ー タ を 使 用 し た
充 分 な ト レ ー ニ ン グ が 必 要 不 可 欠 で あ り ， ロ ボ テ ィ ッ ク サ ー ジ ェ
リ ー に 適 し た ト レ ー ニ ン グ シ ス テ ム が 必 要 と な る と 考 え ら れ る ．
1.3   研究の目的
本 研 究 で は ，  MRI や  CT に よ り 患 者 か ら 得 た 形 態 学 的 デ ー タ を 用
い て ， 仮 想 空 間 内 で 現 実 感 の あ る 手 術 作 業 を 可 能 に す る た め に ，
手 術 を 行 う 前 に 様 々 な 方 向 か ら の 術 式 を 検 討 し ， か つ 手 術 手 技 の
習 得 や ト レ ー ニ ン グ を 行 う こ と が 可 能 な 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ
ス テ ム の 開 発 を 行 う こ と を 目 的 と す る ． 特 に ， リ ア ル タ イ ム か つ
定 量 的 な 変 形 が 可 能 で あ る 患 者 臓 器 モ デ ル の 開 発 を 行 い ， 実 際 の
臓 器 に 触 れ て い る ， 臓 器 の 弾 力 を 含 む 触 覚 を 得 な が ら 作 業 が で き
る シ ス テ ム の 構 築 を 行 う こ と を 目 的 と し た ．
ま た 開 発 し た 患 者 臓 器 モ デ ル を 用 い て ， 開 腹 手 術 を 想 定 し た 肝
切除術  (hepatectomy) の手術シミュレーションシステム，さらにロボッ
ト 手 術 シ ス テ ム に お け る ト レ ー ニ ン グ 用 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ
ス テ ム を 開 発 し ， 複 数 の 遠 隔 地 か ら 共 同 作 業 を 行 え ， 患 者 デ ー タ
による最新のトレーニングプログラムを用いた手術シミュレーショ
ン の 配 信 を 可 能 と す る ト レ ー ニ ン グ セ ン タ ー の 構 築 を 行 う こ と を
目 的 と し た ．
1.4   研究の社会的有用性，工学的新規性
患 者 へ の 負 担 が 少 な い 内 視 鏡 下 手 術 な ど の 低 侵 襲 手 術 が 広 く 普
5及 し て き て い る が ， 硬 性 鏡 カ メ ラ を 通 し た 術 野 は ， 開 腹 手 術 に 比
べ 視 野 が 狭 く ， 実 際 の 臓 器 に 触 れ る こ と も で き ず 奥 行 感 覚 を 得 る
こ と が 非 常 に 難 し い と さ れ て い る ． こ の よ う な 点 に 加 え ， 手 術 ロ
ボ ッ ト を 用 い た 場 合 に は ， ロ ボ ッ ト 特 有 の 動 作 を 理 解 し ， そ の 新
し い 機 器 の 操 作 に 充 分 に 慣 れ る 必 要 が 生 じ る ． 開 腹 手 術 は ， 内 視
鏡 下 手 術 の よ う な 問 題 点 も 少 な く 根 治 性 も 高 い と さ れ て い る 一 方
で ， 内 視 鏡 下 手 術 に 比 べ 侵 襲 が 大 き い た め 患 者 へ の 負 担 が 増 加 す
る ．
い ず れ の 手 術 方 法 の 場 合 に お い て も ， 術 前 の 緻 密 な 手 術 計 画 を
行 い ， 術 者 の 技 術 は さ る こ と な が ら 術 中 の 迅 速 な 対 応 力 が 問 わ れ ，
結 果 と し て 術 者 の 技 量 ， 経 験 に 大 き く 左 右 さ れ る と 考 え ら れ る ．
そ こ で ， 術 前 に 現 実 感 の あ る 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム を 用
い た 手 術 計 画 や リ ハ ー サ ル を 繰 り 返 し 行 い ， ま た 手 術 作 業 に 触 覚
を 得 な が ら ， か つ 手 術 を 行 う 患 者 自 身 の 臓 器 モ デ ル を 用 い た 手 術
シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム を 用 い る こ と に よ り ， 現 場 で し か 得 る
こ と の で き な い 経 験 を 疑 似 体 験 す る こ と が 可 能 と な り ， 安 全 か つ
正 確 な 手 術 の 施 行 が 期 待 で き る と 考 え る ．
さ ら に ， 手 術 支 援 ロ ボ ッ ト の 出 現 に よ り ， 外 科 医 に 対 し て そ の
手 術 ロ ボ ッ ト の ト レ ー ニ ン グ が 必 要 で あ り ， 手 術 ロ ボ ッ ト 特 有 の
機 器 の 操 作 を 充 分 に ト レ ー ニ ン グ で き る シ ス テ ム が 必 要 不 可 欠 で
あ る と 考 え る ． ま た ， 遠 隔 地 か ら の 熟 達 し た 医 師 か ら の 指 導 や ，
遠 隔 地 の 外 科 医 同 士 の 手 技 の 検 討 な ど の 共 同 作 業 を 可 能 と す る 本
研 究 が 目 指 す 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム は ， 地 球 レ ベ ル
で の 医 療 コ ラ ボ レ ー シ ョ ン を 実 現 す る 可 能 性 を も ち ， 専 門 医 の い
な い 地 域 で 専 門 医 に よ る 先 進 医 療 を 受 け る こ と が 可 能 に な る ．
こ の よ う に ， 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム を 開 発 し 臨 床 へ の
応 用 を 行 う こ と に よ っ て ， 安 全 か つ 正 確 な 手 術 を 施 行 す る こ と が
可 能 と な り ， 外 科 医 の 技 量 の 格 差 ， あ る い は 地 域 に お け る 医 療 格
差 な ど が 軽 減 さ れ ， さ ら に は 将 来 の 遠 隔 医 療 ， ロ ボ ッ ト 手 術 の 支
6援 シ ス テ ム と し て 大 い に 有 益 で あ る と 考 え る ．
VR 技 術 を 用 い た 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 に 関 す る
本 研 究 の 工 学 的 新 規 性 を 以 下 に 示 す ．
(1) リ ア ル タ イ ム 変 形 能 を も つ 患 者 臓 器 モ デ ル の 構 築
手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 に お い て も っ と も 重 要 な
要 素 に は ， リ ア ル タ イ ム か つ イ ン タ ラ ク テ ィ ブ な 変 形 を 定 量 的 に
可 能 と す る 患 者 臓 器 モ デ ル の 構 築 で あ る ． 本 研 究 で は ， 脈 管 な ど
の 臓 器 内 部 構 造 の 変 形 を 考 慮 し ， か つ 局 所 的 な 変 形 や 臓 器 内 部 構
造 を 切 断 す る よ う な 切 開 ・ 切 離 処 理 な ど の 手 術 作 業 な ど の 変 形 処
理 を リ ア ル タ イ ム に 実 現 す る こ と が 可 能 な 患 者 臓 器 モ デ ル の 構 築
を 可 能 と し た ．
(2) 両 手 に 触 覚 提 示 可 能 な 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム
通 常 の コ ン ピ ュ ー タ デ ィ ス プ レ イ を 使 用 し た 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ
ン シ ス テ ム で は ， 実 際 の 開 腹 手 術 時 の 姿 勢 や 目 線 ， 両 手 の 作 業 位
置 を 表 現 す る こ と は 困 難 で あ っ た が ， わ れ わ れ は ， 術 者 が 両 手 に
感 触 を 得 な が ら 手 術 作 業 を 行 う こ と を 可 能 に し ， で き る だ け 自 然
な 環 境 下 で 視 野 全 体 を カ バ ー す る こ と が で き る 高 解 像 度 の 画 像 を
用 い て 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 実 行 す る こ と を 可 能 し た ．
(3) ロ ボ ッ ト 手 術 の た め の ト レ ー ニ ン グ 用 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン
シ ス テ ム の 開 発
ロ ボ ッ ト 手 術 特 有 の 手 技 を 習 得 す る こ と を 可 能 と す る ト レ ー ニ
ン グ 用 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 を 行 っ た ． シ ス テ ム
で は 特 別 な 開 発 シ ス テ ム を 必 要 と せ ず ， ど こ で も 購 入 可 能 な 力 覚
フ ィ ー ド バ ッ ク デ バ イ ス と ， 構 築 し た 患 者 臓 器 モ デ ル を 用 い ， 触
覚提示しながら手術ロボットと同じ操作による手術シミュレーショ
ン を 可 能 に し た ．
(4) 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン セ ン タ ー の 構 築
遠 隔 地 の 複 数 の 専 門 医 か ら の 指 導 や 共 同 作 業 を 実 現 す る こ と が
可 能 で あ り ， 常 に 最 新 の ト レ ー ニ ン グ シ ス テ ム の 配 信 を 可 能 と す
7る 機 能 を も つ 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン セ ン タ ー の 構 築 を 行 っ た ．
本 シ ス テ ム に よ り ， ブ ロ ー ド バ ン ド 回 線 に よ る 拠 点 間 通 信 に よ り ，
遠 隔 地 か ら の 手 術 作 業 を 行 う こ と が 可 能 と な っ た ．
図1-1 本論文構成のフローチャート．
81.5   本論文の構成
本 論 文 の 構 成 の フ ロ ー チ ャ ー ト を 図  1.1 に 示 す ． 第  1 章 「 序 論 」
で は ， 序 言 か ら は じ ま り ， 本 研 究 の 背 景 ， 本 研 究 の 目 的 に つ い て
述 べ ， さ ら に 本 研 究 の 必 要 性 と 重 要 性 に つ い て も 述 べ る ． 第  2 章
「 リ ア ル タ イ ム 変 形 可 能 な 臓 器 モ デ ル を 有 す る 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ
ンシステムの開発」においては，まず本研究の核である手術シミュ
レ ー シ ョ ン を 実 行 す る た め に 必 要 と な る 患 者 臓 器 （ 軟 組 織 ） モ デ
ル の 構 築 と ， リ ア ル タ イ ム 変 形 処 理 を 行 う た め の 臓 器 変 形 ア ル ゴ
リ ズ ム に つ い て 述 べ る ． さ ら に ， 両 手 装 着 型  haptic device と の 融 合
処 理 と と も に 定 量 的 触 覚 提 示 の た め の  in-vivo 計 測 実 験 を 行 い ， 実
験 手 法 ， 実 験 結 果 の シ ス テ ム へ の 導 入 手 法 に つ い て 記 述 し ， 手 術
作 業 に 伴 う 臓 器 モ デ ル の 変 形 結 果 ， モ デ リ ン グ 評 価 ， 他 の モ デ リ
ン グ 手 法 と の 違 い や 優 位 性 な ど に つ い て も 詳 細 に 述 べ る ． 第  3 章
「 ロ ボ ッ ト 手 術 ト レ ー ニ ン グ 用 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ
ムの開発」においては，開発した軟組織モデル変形処理法をロボッ
ト 手 術 や 腹 腔 鏡 手 術 に 適 す る よ う な 変 形 処 理 法 へ と 改 良 を 施 し ，
実際の手術ロボットに近い操作を可能とするための汎用の  haptic device
で の 操 作 法 の 構 築 に つ い て 述 べ る ． さ ら に ， 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー
シ ョ ン の た め の ネ ッ ト ワ ー ク ， サ ー バ シ ス テ ム の 構 築 ， 遠 隔 手 術
シ ミ ュ レ ー シ ョ ン の 実 行 結 果 ， シ ス テ ム の 評 価 な ど に つ い て 述 べ
る ． 第  4 章 「 結 論 」 で は ， 本 論 文 の ま と め と 将 来 の 展 望 に つ い て
述 べ る ．
9第 2 章 リアルタイム変形可能な臓器モデルを
有する手術シミュレーションシステムの開発
2.1   はじめに
手術シミュレーションシステムでは，皮膚や臓器を指や手術器具で押
したり掴んだり，あるいはメスなどの器具により切開，切離すること
を可能にする必要がある．そのために，押した位置が正確に押され変
形 す る ， 切 開 す る 位 置 を 正 確 に 切 開 す る な ど の 定 量 的 な 変 形 を リ
ア ル タ イ ム に 行 う こ と を 可 能 に す る 軟 組 織 モ デ ル が 必 要 と な る ．
多くの研究機関では，臓器モデリング手法ならびに変形処理方法には，
従来より有限要素法  (Finite Element Methods, FEMs) や 質点バネ手法  (Mass-
Spring Methods, MSMs) が 主 に 用 い ら れ て き た [25]-[37]． FEMs は ， 無 限
の 自 由 度 を も っ た 連 続 体 を 有 限 個 の 要 素 に 分 割 す る こ と に よ っ て ，
そ の 挙 動 を 偏 微 分 方 程 式 の 変 分 法 に 基 づ い て 求 め る 数 値 解 析 法 で
あ り ， 物 理 的 現 象 に 基 づ い た 演 算 を 膨 大 に 行 う た め ， 対 象 と す る
形 状 の 変 形 状 態 を 正 確 に 表 現 す る こ と が 可 能 で あ る ． 一 方 で ， 変
形処理に膨大な演算量を要するため，リアルタイム処理とのトレー
ド オ フ が 生 じ る 欠 点 が あ る ． MSMs は ， バ ネ の も つ 弾 性 力 と 減 衰 力
か ら 力 学 的 特 性 に 基 づ い た 変 形 処 理 が 行 え る ． し か し な が ら ， 過
大 な 外 力 が 加 わ え ら れ た と き ， バ ネ の 振 動 が 増 幅 し 不 自 然 な 臓 器
変 形 を 表 現 す る 場 合 が 生 じ る 欠 点 が あ る ． そ の た め ， こ れ ら の 手
法 を 基 盤 と し 改 良 し た 手 法 に よ り ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム 取
り 組 ま れ て い る ． 例 え ば ， S. Cotin ら は ， ま ず FEMsに よ る 軟 組 織 モ
デ ル を 構 築 し ， 任 意 の 位 相 的 な 変 形 は 行 え な い も の の ， 事 前 に 計
算 を 行 っ て い る 部 位 に 関 し て は リ ア ル タ イ ム に 変 形 処 理 を 可 能 に
す る シ ス テ ム を 開 発 し [34]， そ の 後 FEMs と  MSMsに 類 似 し た モ デ ル
(Tensor-Mass Model) を 融 合 し た ハ イ ブ リ ッ ド モ デ ル を 構 築 し ， リ ア ル
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タ イ ム に 臓 器 の 切 除 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 う こ と が 可 能 な シ ス テ
ム の 開 発 を 行 っ て い る [35]． ま た ， J. Berkley ら [36][37][38] は ， FEMs
に 要 す る 計 算 時 間 を 削 減 さ せ ， 単 純 な 切 開 や 縫 合 処 理 な ど を 可 能
に す る シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 を 行 っ て い る ． こ の よ う
に ， FEMsや  MSMs を 独 自 に 修 正 し モ デ リ ン グ を 行 う こ と に よ り ， か
つ 近 年 の コ ン ピ ュ ー タ 能 力 の 著 し い 向 上 に も 後 押 し さ れ ， リ ア ル
タ イ ム な 変 形 処 理 を 実 現 し て き て い る ． し か し な が ら ， 内 視 鏡 手
術 に 代 表 さ れ る よ う な ビ デ オ 画 像 と 同 等 の 画 像 更 新 速 度 で 変 形 処
理 が 行 え ， 自 由 な 方 向 か つ 複 数 の 作 用 点 に お け る イ ン タ ラ ク テ ィ
ブ な 変 形 処 理 を 実 現 す る こ と は 難 し い の が 現 状 で あ る ．
 このような手法を用いずに，独自の手法によりリアルタイム変形を
可能とする軟組織モデルの構築を行っている研究例もある． R. Balaniuk
らは，流体力学に基づいた  Long Elements Method (LEM) [39][40]， Radial Ele-
ments Method (REM) [41]を用いた軟組織モデルを開発し，体積一定かつリ
アルタイムに変形処理を実現している．また，  S. Gibson ら [42][43][44] の
ChainMail 手法は，モデルを構成する  chain 要素の移動によって変形処理
を表現しており，簡潔な演算処理で切断処理や微細な変形を表現する
ことが可能である． S. Kim ら  [45] は， S-Chain Method を用いて硬さが異な
る領域をもつ非均質なモデルを構築し，材質の異なる領域での変形に
応じた反力応答計算が可能な手法の開発を行っている．
手術シミュレーションシステムにとって，以下の必要不可欠な条件が
挙げられる．
1. 現実感があること
2. リアルタイムシミュレーションが可能であること
3. 定量的な変形処理能力があること
4. 血管などの臓器内部構造の変形処理を表現することが可能であ
ること
5. 術 中 の 様 々 な 手 術 手 技 に 対 応 で き る こ と
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6. force feedback 装 置 と 融 合 で き ， 反 力 計 算 を 容 易 に 行 え る こ と
上 述 し た よ う に ， FEMs を 用 い た 軟 組 織 モ デ ル を 搭 載 す る 手 術 シ
ミ ュ レ ー シ ョ ン で は ， 上 記 条 件 の 1.， 3. を 満 た し ， 2. を 満 た し て
い る 研 究 機 関 も あ る ． ま た ，  ChainMail 手 法 で は ， す べ て の 条 件 を 満
た す 可 能 性 は あ る が ， 体 積 一 定 の 変 形 処 理 な ど の 定 量 性 に 欠 け て
い る ． こ の よ う に ， 血 管 な ど の 臓 器 内 部 構 造 を 考 慮 し 実 際 に 変 形
さ せ ， 体 積 一 定 処 理 に て 変 形 処 理 を 実 現 し ， イ ン タ ラ ク テ ィ ブ か
つ リ ア ル タ イ ム に 臓 器 切 断 処 理 や 複 数 の 作 用 点 に お け る 変 形 処 理
を 行 っ て い る 報 告 は い ま だ 少 な い の が 現 状 で あ る ．
一 方 ， 先 行 研 究 に お い て こ の よ う な 条 件 を す べ て 満 た す こ と を
可 能 と す る 臓 器 変 形 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン モ デ ル の 開 発 を 行 っ て き た
[22],[23]． 先 行 研 究 で は ， 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム へ の 搭
載 可 能 性 の 基 礎 検 討 か ら は じ ま り ， 患 者 ご と の 解 剖 学 的 特 徴 を 反
映 し た 形 状 を も つ モ デ ル 構 築 方 法 や ， モ デ ル 変 形 の 基 礎 概 念 の 確
立 ， 高 速 演 算 処 理 の 可 能 性 示 唆 ， さ ら に は haptic device を 用 い た 触 覚
提 示 型 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム へ の 基 礎 的 研 究 を 行 っ て き
た  (2.2.1 項 ，  2.2.2A 項 , 2.2.2B 項 )． こ れ ら の 研 究 内 容 を 踏 ま え 本 研 究
で は ， 開 腹 手 術 を 対 象 と し て リ ア ル タ イ ム に 血 管 な ど の 内 部 構 造
の 変 形 処 理 を 行 い ， 押 す ， 触 る ， 把 持 す る な ど の 基 本 的 な 動 作 や ，
臓 器 内 部 構 造 を 切 断 す る よ う な 切 開 処 理 さ ら に は 切 離 処 理 を も 可
能 に す る 軟 組 織 モ デ ル を 開 発 す る こ と を 目 的 と し た ． ま た ， haptic
device を 用 い た 際 に 手 術 作 業 時 の 臓 器 変 形 に 応 じ た 定 量 的 な 反 力 応
答 を 術 者 に 提 示 す る こ と を 可 能 に す る た め に ，  in-vivo 実 験 に よ り 得
ら れ た 反 力 応 答 デ ー タ ベ ー ス を 適 用 し た 軟 組 織 モ デ ル を 有 す る 手
術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 を 目 的 と し た ．
12
2.2  モデリング手法
2.2.1  物理現象の幾何学的表現法
外 科 的 な 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン は ， 作 業 の 過 程 と 結 果 が リ ア ル
タ イ ム に 処 理 ， 表 示 さ れ な け れ ば イ ン タ ラ ク テ ィ ブ に 外 科 手 術 を
す す め る こ と が で き な い ． そ こ で わ れ わ れ は ， 臓 器 変 形 と い う 物
理 現 象 を 幾 何 学 的 な 事 象 に 置 き 換 え る こ と に よ っ て リ ア ル タ イ ム
に 変 形 処 理 を 実 現 す る こ と が 可 能 な 軟 組 織 モ デ リ ン グ 手 法 ，  Sphere-
Filled Method (SFM) を考案した [22]．
この手法は，複雑な構造をもち，かつ個人差のある臓器形状を，単一
剛体球で表現する，いわゆる球充填モデル  (Sphere-Filled Model) として臓
器をモデル化する手法である [23]．患者ごとの臓器モデルの構築方法は
以下  a から  c の手順にしたがう．
a. CT あるいは  MRI などの画像診断装置を用いた術前の患者手術
部位のデータセットから，臓器や皮膚などのシミュレーションの
対象となる部位の輪郭をすべて抽出する．
b.対象臓器の輪郭が抽出された後，サーフェースレンダリング法
に よ り サ ー フ ェ ー ス モ デ ル を 半 自 動 的 に 三 次 元 再 構 築 す る ．
c. 三 次 元 再 構 築 し た サ ー フ ェ ー ス モ デ ル の 外 接 直 方 体 を 作 成
 図 2-1 術前画像から臓器モデル構築までの流れ. 　　a. 術前 CT 画像と対象臓器の輪郭
抽出． b. 対象臓器のサーフェースモデル構築． c. 対象臓器への球充填様子．
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し ， 最 密 充 填 と な る よ う に 単 一 半 径 の 剛 体 球 を 配 置 す る ． そ
の 後 ， 球 の 中 心 が サ ー フ ェ ー ス モ デ ル を 構 成 す る 表 面 内 部 に
位 置 す る 球 の み を 算 出 し ， モ デ ル を 構 成 す る 充 填 球 と 判 定 す
る ．
こ れ ら の 手 順 に よ る 処 理 の 概 略 図 を 図 2-1 に 示 す ． 図  2-1 に お い
て ， 例 と し て 肝 臓 を モ デ ル 化 す る 場 合 を 示 し て い る ．
こ の 構 造 体 モ デ ル で は ， 互 い に 接 し た 状 態 に 充 填 さ れ て い る 球
の 相 互 作 用 に よ っ て 変 形 処 理 を 表 現 し ， リ ア ル タ イ ム 処 理 の 実 現
を 試 み た ．  sphere-filled model に は ， 以 下 の よ う な 特 徴 が 挙 げ ら れ る ．
1. 充填した球の挙動によってのみ各変形処理を表現するため，コ
ンピュータの演算能力内における高速な変形の実現が期待できる
2. 対象臓器の輪郭を抽出した後，球を充填する作業のみを要する
ため，自動的かつ高速にモデルの構築が行える
3. 充填した球は剛体であり，充填球の数は不変であるため，体積
一定の変形処理が行われる
4. force feedback 装置を用いる場合，充填球の移動を計算し，それら
の球の元の配置からの方向と距離を参照することにより，容易に
反力応答を計算し，術者に提示することが可能である
2.2.2  リアルタイム変形処理法
A. 変形前処理
臓器モデルの全体の基本的な変形アルゴリズムは，臓器表面内部に充
填した球群の移動し，それらの動きに追従するように，臓器表面を構
成 す る ポ リ ゴ ン の 各 頂 点 を 移 動 さ せ る こ と に よ り ， 臓 器 全 体 の 変
形 を 表 現 す る ． そ こ で ， 図 2-2 に 示 す よ う に ， 変 形 前 処 理 と し て
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以 下 の よ う な 構 造 を 構 築 す る ．
A.1 充 填 球 群  layer 構 造 デ ー タ ベ ー ス 構 築
変 形 処 理 に 利 用 す る 隣 接 球 間 の 関 係 を デ ー タ ベ ー ス 化 し た ， layer
構 造 デ ー タ フ ァ イ ル の 作 成 を 行 う ．
ま ず ， あ る 任 意 の 球 に 注 目 し ， そ の 球 を 第  1 層 目 と 定 義 す る ． 次
に ， 第  1 層 目 の 球 に 隣 接 し て い る す べ て の 球 を 第  2 層 目 と 定 義 し ，
第  2 層 目 の 球 に 接 し て い る す べ て の 球 を 第  3 層 目 と 定 義 し ， こ れ
 図 2-2 変形前処理概要．　これらの前処理は，対象となる臓器すべてに対して行う．
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ら の 処 理 を 隣 接 す る 球 が な く な る ま で 続 け ， す べ て の 球 が 必 ず 第
N 層  (N>0) に 配 属 さ せ る こ と と し た ． こ の 作 業 は ， す べ て の 充 填 球
各 々 に 関 し て ， そ の 球 が 第  1 層 目 と 定 義 さ れ た 場 合 に つ い て 行 う
必 要 が あ り ， つ ま り は ， 第  1 層 目 の 球 を  root と し た  tree 構 造 が 充 填
球 数 存 在 す る デ ー タ ベ ー ス と な る ．  layer 構 造 作 成 の 一 例 を 図  2-3 に
示 す ． 図  2-3a に 示 す よ う に 球 群 が 充 填 し て い た 場 合 ， 図  2-3b に 示
す よ う に  17 通 り の  layer 構 造 を も つ フ ァ イ ル を 作 成 す る こ と と な る ．
た だ し ， 図 中 a に お い て ， 球 内 部 に 記 し た 数 字 が 球 の イ ン デ ッ ク
ス を 示 し て い る ．
A.2 充 填 球 と 臓 器 形 状 と の 関 連 付 け
図  2-1b に 示 す よ う に ， 二 次 元 断 層 撮 像 画 像 か ら 三 次 元 再 構 築 し て
得 ら れ た サ ー フ ェ ー ス モ デ ル は ， す べ て 三 角 ポ リ ゴ ン と し て 構 成
 図 2-3 layer 構造データベース作成例． a に示すように球群が充填していた場合， b に示
すように各球が第 1 層目の球となり，17 種類の層構造を作成する．c には，各ファイルに
示す変数説明を示す．
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さ れ て い る ． モ デ ル 表 面 の 変 形 は こ れ ら の ポ リ ゴ ン の 変 形 に よ り
表 現 さ れ ， ポ リ ゴ ン は 充 填 球 の 挙 動 に 対 応 し た 移 動 ， 変 形 を 行 う ．
各 ポ リ ゴ ン 頂 点 の 近 傍 と な る 充 填 球 を 算 出 し ， 頂 点 イ ン デ ッ ク ス
とその頂点に対応している充填球群のインデックスを，コンピュー
タ の メ モ リ 内 に 格 納 す る こ と を 行 う ．
B.  表面形状変形アルゴリズム
充 填 球 の 相 互 作 用 に よ っ て 表 す こ と が 可 能 な ， 基 本 的 な 変 形 ア
ル ゴ リ ズ ム の  フ ロ ー チ ャ ー ト を 図  2-4 に 示 す ． 球 を 充 填 さ れ た 臓
器 内 部 は ， 球 同 士 が 周 囲 の 球 と 接 触 し ， こ の 接 触 状 態 が 外 力 を 伝
搬 し て い く と 考 え る ． ま ず ， モ デ ル の 表 面 に あ る 充 填 球 に 外 力 が
及 ぼ さ れ た と す る と ， こ の 球 が 第  1 層 目 の 球 と 判 定 さ れ る ． こ の
と き 外 力 は 指 や 手 術 器 具 を 想 定 し た 剛 体 球 と し ， 外 力 球 と 充 填 球
と の 干 渉 判 定 に よ り ， 高 速 な 干 渉 演 算 処 理 を 実 行 す る こ と と し た ．
モ デ ル に 対 し て 外 力 が 更 に 及 ぼ さ れ る と ， 第  1 層 目 の 球 に 接 し
て い る 第  2 層 目 の 球 に 力 が 伝 わ る ． 充 填 球 は 剛 体 球 で あ る た め ，
外 力 は 第  1 層 目 の 球 を 動 か し ， 第  1 層 目 の 球 は 第  2 層 目 の 球 を 押
し の け る こ と と な る ． 更 に 第  2 層 目 の 球 群 が 第  3 層 目 ， 第  3 層 目
の 球 が 第  4 層 目 と 順 次 充 填 球 を 押 し の け な が ら 力 を 伝 え ， 球 群 を
移 動 さ せ る も の と し た ． こ の よ う な 充 填 球 の 移 動 処 理 方 法 の 概 念
図 を 図  2-5 に 示 す ．  図 中  a-1, a-2 に は 外 力 球 と 一 つ の 充 填 球 が 接 触
し た と き の 状 況 を 示 し ， b-1, b-2 に は 外 力 球 と 二 つ の 充 填 球 が 接 触
し た と き の 状 況 を 示 し て い る ． ま た ， 球 内 に 示 し た 数 字 は ， 球 イ
ン デ ッ ク ス - layer イ ン デ ッ ク ス を そ れ ぞ れ 示 し て お り ， 外 力 球 は
指 や 手 術 器 具 を 想 定 し た 剛 体 球 と し た ． 図  2-5a-1, a-2 に お い て は ，
ま ず 外 力 が 及 ぼ さ れ た 球  2 の layer 構 造 に 着 目 す る ． 次 に ， 第  1 層
目 の 球 と な る 球  2 と の 重 な り （ 干 渉 ） を 各 々 判 定 し ， 干 渉 分 だ け
充 填 球 を 移 動 す る ． 第  1 層 目 の 球  2 と 第  2 層 目 の 球 群  (球 4, 球 5)
と の 干 渉 を 順次判定し，移動すべきと判定された球は，干渉しあっ
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た 二 つ の 球 の 中 心 を 結 ん だ 方 向 に 干 渉 が な く な る ま で 移 動 す る ．
こ の と き ， 第  1 層 目 の 球 の 移 動 に は ， 球 同 士 の 干 渉 を 避 け る 方 向
だ け で な く 重 力 が は た ら く 方 向 を 考 慮 し ， そ れ ら の ベ ク ト ル 和 に
よ っ て 表 さ れ る も の と し た ． ま た ， 変 形 の 度 合 い を 調 節 す る た め
に，第何層目まで干渉判定を行うかを制御する最大変形層パラメー
タ を 設 定 し た ． こ の よ う な 球 の 移 動 原 理 を 相 互 作 用 力 移 動 の 原 理
と よ ぶ こ と と す る ．
図 2-4 球の相互作用による変形アルゴリズムのフローチャート．
18
ま た ， 初 期 状 態 で 隣 接 層 間 で 隣 接 し て い る 関 係 に あ る 球 同 士 が ，
球 同 士 の 干 渉 が 生 じ ず に 互 い に 離 れ る 方 向 に 移 動 し た 場 合 ， お 互
い の 球 を 正 負 の 磁 荷 を も つ と 想 定 し た と き の ク ー ロ ン 力 が は た ら
く 方 向 に 球 を 移 動 さ せ る ． 移 動 す る 大 き さ は 球 の 中 心 間 の 距 離 か
ら 直 径 を 引 い た 値 と な る ． こ の 球 の 移 動 原 理 を 結 合 力 移 動 の 原 理
と よ ぶ こ と と し ， 第  2 層 目 か ら 順 次 行 う ． 第  n (n>1) 層 目 の 球 と 第
n+1 層 目 の 球 に お い て は ， 第  n 層 目 の 球 を 固 定 し ， 第  n+1 層 目 の
 図 2-5 充填球の移動処理方法の概念図．球内の数字は，球インデックス-layer インデッ
クスを示している．
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球 を 移 動 さ せ る こ と と し た ． 第  n 層 目 の 複 数 の 球 と 第 n+1 層 目 の
球 が こ の 原 理 に よ る 移 動 処 理 が 生 じ る 状 況 と な っ た 場 合 に は ， 重
ね 合 わ せ の 原 理 に し た が い ， ベ ク ト ル 和 の 方 向 に 第  n+1 層 目 の 球
を 移 動 さ せ る こ と と し た ．
こ の よ う な 処 理 を 外 力 球 の 数 だ け ， か つ 外 力 球 と 干 渉 が 生 じ た
順 に 移 動 処 理 を 行 う こ と と し た ．
圧縮変形時の充填球の移動式を式 (2-1) に示す．
if ( lay == 1 && (rinternal + rexternal) - |ExSlay| > 0 )
δSlay = ( rinternal + rexternal ) - |ExSlay| ) * ExSlay / |ExSlay| + gravity (a)
else if ( lay > 1 )
if ( 2rinternal - |Slay-1Slay| > 0.0 ) (2-1)
δSlay = ( 2rinternal - |Slay-1Slay| ) * Slay-1Slay / |Slay-1Slay| (b)
else
δSlay = ( |SlaySlay-1| - 2rinternal ) * SlaySlay-1 / |SlaySlay-1| (c)
式  (2-1 a) は ， 外 力 球 と 干 渉 が 生 じ た 第  1 層 目 の 球 の 移 動 ベ ク ト ル
を 示 し ， 式  (2-1 b) は 球 同 士 の 干 渉 が 生 じ た と き の 第  2 層 目 以 降 の
球 の 移 動 ベ ク ト ル を 示 し て お り ， 球 同 士 の 干 渉 が 生 じ な い 場 合 に
の み そ の 力 が は た ら く ． た だ し ，  Slay (lay=1,2,3,...) は 第  lay 層 目 の 球 の
位 置 ベ ク ト ル を ， SmSn は 球  Sm か ら 球  Sn に 向 か う ベ ク ト ル を ， δSlay
は 第  lay 層 目 の 球 の 移 動 ベ ク ト ル を ， rinternal は 充 填 球 の 半 径 を ， rexternal
は 外 力 球 の 半 径 を ， さ ら に  Ex は 外 力 球 の 位 置 ベ ク ト ル を そ れ ぞ れ
示 す ． ま た ， gravity は 一 定 の 大 き さ と 向 き を も つ 重 力 ベ ク ト ル を
示 す ．
表 面 を 覆 う 三 角 ポ リ ゴ ン に 関 し て は ， 変 形 前 処 理 時 に 行 っ た リ
ン ク 構 造 を 用 い て ， こ れ ら の 充 填 球 の 挙 動 に し た が い 移 動 ， 変 形
さ せ る ． 任 意 の ポ リ ゴ ン の 一 つ の 頂 点 の 移 動 ベ ク ト ル を  δV と す
る と ， 式  (2-2) に 示 す よ う に 頂 点 を 移 動 さ せ る ．
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δV = ( L0 * δSk + L1 * δSk-1 + .... Lk * δS0 ) / ΣLn (n=0,1,..k) (2-2)
た だ し ， 最 近 傍 の 球 を  S0， 次 に 近 傍 と な る 球 を  S1 と い う 順 で 定
義 し ，  k+1 は 算 出 す る 近 傍 球 の 数 ， δSk は 球 k の 移 動 ベ ク ト ル ， Lk
は 頂 点  V と 球  Sk と の 距 離 を 示 し て い る ． こ れ ら の 処 理 を す べ て
の ポ リ ゴ ン の 各 頂 点 に 対 し て 行 う こ と に よ り ， モ デ ル 全 体 の 変 形
を 導 い た ．
2.2.1 項で述べたように，本モデルは球の充填作業による自動的なモデ
ル構築が行えるため，一度に多臓器のモデリングを容易に実現し，か
つ充填球の大きさや変形限界層パラメータを変更することによって，臓
器の形状や特性に応じた軟組織モデリングが行える．また，臓器間の
干渉による変形処理は，球同士の干渉判定により実現することが可能
である．臓器内に腫瘍などの異なる組織が存在する場合，腫瘍モデル
を 構 成 す る ポ リ ゴ ン と リ ン ク 構 造 を も つ 充 填 球 の 挙 動 の み を 変 更
す る こ と に よ り ， 非 均 質 臓 器 に お け る モ デ ル 変 形 を 表 現 す る こ と
が 可 能 で あ る ．
指 や 鉗 子 な ど の 手 術 器 具 に よ る 把 持 変 形 に 関 し て は ， 重 力 と 結
合 力 移 動 の 原 理 に し た が い ， 充 填 球 を 移 動 さ せ る こ と に よ り 行 う ．
把 持 変 形 時 の 任 意 の 充 填 球 の 移 動 式 を 式  (2-3) に 示 す ．
if (  lay == 1 && |ExSlay| - (rinternal + rexternal) > 0 )
δSlay = (|ExSlay| - (rinternal + rexternal)) * SlayEx / |SlayEx| (a)
else if ( lay > 1 )
if (  |SlaySlay-1| - 2rinternal > 0.0 ) (2-3)
δSlay = ( |SlaySlay-1| - 2rinternal ) * SlaySlay-1 / |SlaySlay-1| - gravity (b)
た だ し ， δSlay は 第  lay 層 目 の 球 の 移 動 ベ ク ト ル ，  Slay は 第 lay層 目
の 球 の 位 置 ベ ク ト ル ， Ex は 外 力 球 の 位 置 ベ ク ト ル ， rinternal は 内 部 充
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填 球 の 半 径 ， rexternal は 外 力 球 の 半 径 ， gravity は 重 力 ベ ク ト ル を そ れ
ぞ れ 示 す ．
表 面 形 状 の 変 形 手 法 は ， 圧 迫 ・ 圧 縮 変 形 と 同 様 に ， 式  (2-2) に し
た が い ， ポ リ ゴ ン を 変 形 さ せ る こ と し た ．
C. 切開変形アルゴリズム
切開変形処理のフローチャートを図 2-6 に示す．まず，メスの位置と
姿 勢 を 常 に 追 跡 し ， メ ス 先 端 座 標 と 終 端 座 標 の 位 置 を 算 出 し ， メ
ス 先 端 が モ デ ル 内 部 に 侵 入 し た 時 点 を 切 開 開 始 点  I0 と し ， メ ス 先
端 座 標 を 切 開 開 始 深 点 ， サ ー フ ェ ー ス ポ リ ゴ ン と メ ス と の 交 点 を
切 開 開 始 表 面 点 と す る ． 切 開 開 始 表 面 点 は ， 以 下 の 手 順 に よ り 算
出 す る ． ま ず ， メ ス 先 端 位 置 ベ ク ト ル を  St  (St.x, St.y, St.z)， 終 端 座 標
を  Sb  (Sb.x, Sb.y, Sb.z)と す る と ， 任 意 の 三 角 ポ リ ゴ ン  P （ 以 下 ， ポ リ
ゴ ン P) と 直 線 |StSb| と の 交 点  Cross を 式 (2-4) を 用 い て 算 出 す る ．
Cross.x = St.x * t + Sb.x * ( 1 - t )
Cross.y = St.y * t + Sb.y * ( 1 - t )
Cross.z = St.z * t + Sb.z * ( 1 - t ) (2-4)
t = -(Pnorm.x * Sb.x + Pnorm.y * Sb.y + Pnorm.z * Sb.z + Psurf) /
(Pnorm.x * (St.x - Sb.x) + Pnorm.y * (St.y - Sb.y) + Pnorm.z * (St.z - Sb.z )
た だ し ， t は  0 か ら  1 の 範 囲 の 補 間 因 子 で あ り ， Pnorm は ポ リ ゴ ン
P の 法 線 ベ ク ト ル を ，  PSurf は ポ リ ゴ ン  P の 平 面 方 程 式 に お け る 定 数
項 を そ れ ぞ れ 示 し て い る ．
次 に ， 算 出 し た 交 点  Cross が ポ リ ゴ ン  P の 内 部 に あ る か ど う か を
判 定 す る た め に ， ポ リ ゴ ン  P を ポ リ ゴ ン の 向 き に 応 じ て ， ポ リ ゴ
ン を 座 標 平 面 の 一 つ に 対 し て 押 し つ ぶ し て 投 影 す る ． こ こ で ， ポ
リ ゴ ン の 法 線 の ど の 成 分 の 絶 対 値 が 最 大 な の か を 判 別 し ， ポ リ ゴ
ン が ま っ す ぐ な 線 に な ら な い よ う な 投 影 平 面 を 判 定 す る ． 二 次 元
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に 投 影 後 ， ポ リ ゴ ン 内 部 に 確 実 に 位 置 す る ポ リ ゴ ン 中 心 点 を 算 出
し ， 中 心 点 が ポ リ ゴ ン 各 頂 点 を 結 ぶ 直 線  y=mx+b の 上 部  (y >= 0) に
あ る か ， 下 部 (y < 0) に あ る か を そ れ ぞ れ の 直 線 に お い て 判 定 す る ．
最 後 に 交 点  Cross を 各 直 線 方 程 式 に 代 入 し ， 各 直 線 に お い て 中 心 点
と 直 線 と の 関 係 と 等 し い 場 合 に は ， 交 点  Cross は ポ リ ゴ ン  P の 内
図2-6 切開変形処理のフローチャート．
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部 に 確 実 に 位 置 す る 点 で あ り ， 切 開 開 始 表 面 点 と 定 義 す る ． た だ
し ， 投 影 後 の ポ リ ゴ ン 線 分 が  Y 軸 と 並 行 な 場 合 に は ，  x 座 標 を 用
い て 同 様 の 判 定 処 理 を 行 う こ と と し た ．
切 開 開 始 表 面 点 算 出 後 ， 切 開 開 始 深 点 か ら メ ス の 軌 跡 を 追 い ， 任
意 の サ ン プ リ ン グ 間 隔 を 超 え た と き の 時 点 で 再 度 ポ リ ゴ ン と メ ス
と の 交 点 計 算 を 行 い ， 切 開 面 表 面 点  I1， 切 開 面 深 点 D1 を 取 得 す る ．
次に点  I0，点  I1 ,点  D1 からなる切開面を考え，切開面を境界として切
開面周辺の球群の領域分けを行う．この処理により，一方の領域に属
した球の挙動を他方の領域に属する球に影響を与えないこととなる．領
域分けを行われる球群は，切開面に直接接触している球ならびに切開
面形状の構成に関与する球とした．具体的には，切開面 I0I1D1 の重心を
中 心 と し ， 重 心 か ら 各 頂 点 へ の 距 離 が 最 も 大 き い 値 を 半 径 と し た
境 界 球 を 考 え ， そ の 球 と 充 填 球 と の 接 触 判 定 を 行 う ． こ の 処 理 過
程 を  region 化 と 定 義 す る ． region 化 さ れ た 二 つ の 領 域 間 で は  layer 構
造 を 分 離 し ， 再 結 合 は し な い も の と し た ． 図  2-7 に は 充 填 球 の 領
域 分 け の 様 子 を 示 す ．
 図 2-7 切開面による充填球の領域分けの様子． a のように切開が進んだ場合，充填球は b
に示す 赤色球，黄色球のように切開面を境に領域が分かれる．
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region 化 後 ， 切 開 面 に 直 接 接 触 し て い る 各 球 を 第  1 層 目 の 球 と し ，
B 節 で 述 べ た 充 填 球 の 移 動 方 法 に し た が っ て 球 群 を 移 動 さ せ る ．
こ の と き ， 移 動 す る 方 向 は ， 切 開 面 の 法 線 ベ ク ト ル 方 向 ， 法 線 逆
ベ ク ト ル 方 向 と し た ．
モデル表面を覆うサーフェースポリゴンは，メスが通過したポリゴン
の み も と の 形 状 を 失 う た め ， ポ リ ゴ ン の 貼 り 直 し 作 業 が 必 要 と な
る ． 図  2-8 に 処 理 過 程 を 示 す ． ま ず ， 点 I0と 点  I1 と の 中 点 が 中 心 と
な り ， 線 分  I0I1 が 二 等 分 に な る 大 き さ の 半 径 を も つ 境 界 球 を 生 成
す る ． 同 時 に  region 化 処 理 の 際 に 用 い た 切 開 面 の 境 界 球 を 考 え ， 境
界 球 同 士 の 干 渉 判 定 を 行 う ． 干 渉 が 生 じ た 場 合 に は ， そ の ポ リ ゴ
ン を 臓 器 形 状 を 構 成 す る ポ リ ゴ ン か ら 削 除 す る ． 図  2-8a1 に お い て ，
斜 線 部 の ポ リ ゴ ン が 削 除 さ れ る ポ リ ゴ ン を 示 し て い る ． 次 に 図  2-
8a2 に 示 す よ う に ， 切 開 面 表 面 点 を 切 開 面 の 開 く 方 向 （ 切 開 面 法 線
ベ ク ト ル 方 向 ， 法 線 逆 ベ ク ト ル 方 向 ） に 微 少 量 だ け 移 動 さ せ る ．
こ の と き 移 動 し た 二 点 が 確 実 に ポ リ ゴ ン 表 面 上 の 点 と な る よ う に
以 下 の 処 理 を 行 っ た ．
図2-8 切開処理時のポリゴン貼り直し作業の様子．a1 から a3, b1 から b3 へと時系列に変
形状況を示している．
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移 動 し た 点 を そ れ ぞ れ Pa0, Pb0 と す る と ，
Pa1 = k * |D1Pa1| (k>1)
Pb1 = k * |D1Pb1|  (k>1)                                          (2-5)
と な る 点  Pa1， Pb1 を そ れ ぞ れ 考 え ， 直 線 |Pa1D1|， 直 線 |Pb1D1| と ポ
リ ゴ ン と の 直 線 を 内 分 す る 交 点 を そ れ ぞ れ 算 出 し ， 切 開 面 上 の 点
（ 点  C11, C12) と し た ． さ ら に  region 化 処 理 に よ る そ れ ぞ れ の 領 域 内
の 球 群 と 対 応 付 け を 行 い ， 式  (2-2) に し た が い そ れ ぞ れ の 点 を 移 動
さ せ る ． し た が っ て ， 点  C11, C12 の 間 の 空 間 で 表 さ れ て い る 切 開 面
の 広 が り は ， 充 填 球 の 移 動 す る 大 き さ と 方 向 に よ っ て 決 定 さ れ る ．
本 研 究 で は ， 動 物 摘 出 臓 器 を 用 い た 基 礎 実 験 結 果 を 参 考 に し て そ
の 大 き さ を 決 定 し た ． 基 礎 実 験 で は ， 摘 出 後 約 2時 間 程 度 の ウ シ
の 肝 臓 を 用 い ， 臓 器 中 央 部 を 真 っ 直 ぐ に 長 さ 約  80 mm， 深 さ  5 mm
で 切 開 を 行 っ た 際 の 切 開 面 の 形 状 を 測 定 し た ． そ の 結 果 ， 切 開 面
の 広 が り は 平 均  6.5 mm (最 小 部 で 平 均  5.0 mm)， 最 大 平 均  8 mm と 確 認
し ， 現 在 の メ ス の 位 置 と 切 開 開 始 位 置 と の 距 離 に 応 じ て こ れ ら の
値 を 適 応 さ せ た ． そ の 後 ， 切 開 面 の 法 線 方 向 に あ る 頂 点 と ， そ の
方 向 に 移 動 し た 切 開 面 表 面 点 か ら な る ポ リ ゴ ン を 新 し く 生 成 す る ．
法 線 逆 方 向 に 関 し て も 同 様 の 処 理 を 行 う ． 図  2-8a2 に お け る 斜 線 部
の ポ リ ゴ ン が 新 し く 生 成 す る ポ リ ゴ ン を 示 し て い る ． 新 し く 生 成
す る ポ リ ゴ ン は ， 以 下 の 法 則 に よ っ て 生 成 す る こ と と し た ．
切開面表面点  In (n>0) が存在するポリゴンの各頂点を  Vn0, Vn1, Vn2 とし，
平面  InDnIn-1の法線方向にある頂点を算出する．算出した頂点と切開面表
面 点  In-1 と 切 開 面 表 面 点  In を 結 ん だ 新 し い ポ リ ゴ ン を 生 成 す る ． こ
の と き ， 最 大 二 つ の 頂 点 が 算 出 さ れ る が ， 点  Vn0 と 点  Vn1 が 算 出
さ れ た 場 合 に は ， 点  Vn1 を 選 択 し ， 平 面  InVn1In-1 を 生 成 さ せ る ． 切
開 面 表 面 点 In-1， 切 開 面 表 面 点  In が 属 さ ず ， か つ 直 線  In-1In が 通 過 し
た ポ リ ゴ ン に 対 し て ， 平 面  InDnIn-1 の 法 線 方 向 に ポ リ ゴ ン 頂 点 が 二
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つ あ る 場 合 に は ， 切 開 面 表 面 点  In-1 と そ の 二 点 を 結 ん だ ポ リ ゴ ン
を 生 成 さ せ る ． さ ら に ， n>2 に お い て ， 切 開 面 表 面 点  In-1 が 属 す る
ポ リ ゴ ン に 着 目 し ， 平 面  In-1 Dn-1In-2 の 法 線 方 向 に あ る ポ リ ゴ ン 頂 点
を 算 出 し ， 同 時 に 平 面  InDnIn-1 の 法 線 方 向 に あ る ポ リ ゴ ン 頂 点 を 算
出 す る ． そ れ ぞ れ の 判 定 に お け る 算 出 点 が ， 1 点 (Vn) と 2 点  (Vn,
Vm)， 2 点 (Vn, Vm) と 2 点 (Vn, Vm) で あ る 場 合 に は ， 平 面  In-1VnVm を 新 し
く 生 成 さ せ る こ と と し た ．
ま た ，図  2-8b1，  b2 に は 切 開 深 さ 方 向 の ポ リ ゴ ン の 形 成 の 様 子 を 示
し て お り ， メ ス 先 端 座 標 と 切 開 表 面 点 か ら な る ポ リ ゴ ン か ら 構 成
し た ．
図  2-6 の フ ロ ー チ ャ ー ト に 示 し た よ う に ， こ の よ う な 処 理 を メ ス
と 臓 器 と の 干 渉 が な く な る ま で ， つ ま り モ デ ル 内 部 か ら メ ス 先 端
が 離 れ る ま で 隣 接 す る 切 開 面 表 面 点 間 で 行 う ． 図  2-8a3， b3 に は 切
開 表 面 点  I3  ま で 切 開 面 が 生 成 さ れ た と き の 新 し い ポ リ ゴ ン を 生
成 し て い る 様 子 を 示 し て い る ． ま た 本 研 究 で は ， 患 者 ご と の 解 剖
学 的 特 徴 を 表 現 す る た め に ， 軟 組 織 モ デ ル に は テ ク ス チ ャ マ ッ ピ
ングを行っており，ポリゴンの貼り直し作業と同様に，テクスチャ
の 貼 り 直 し 作 業 も 行 っ た ．
複数回の切開を行う場合，最新の切開面を参照して  region 化を決定す
るため，  region 化による領域数が切開回数によらず不変として扱え，
こ れ ら の 手 順 を 切 開 ご と に 繰 り 返 し 行 う こ と に よ っ て ， 複 数 回 の
切 開 変 形 が 可 能 と な る ．
D. 切離変形アルゴリズム
切 離 変 形 処 理 の フ ロ ー チ ャ ー ト を 図  2-9 に 示 す ． 図 2-9 に 示 す よ
う に ， 切 開 処 理 を 繰 り 返 し ， メ ス 先 端 が 臓 器 外 に あ り ， か つ メ ス
と 臓 器 と の 干 渉 が 生 じ て い る 場 合 に 切 離 処 理 が 行 わ れ る ．
各 切 開 処 理 の  region 化 に よ る 球 の 切 り 分 け は ， 切 開 面 の 構 成 に 関
与 す る 球 群 で あ る た め ， そ の 他 の 球 群 に 対 し て 切 離 面 を 境 界 面 と
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し た 充 填 球 の 分 離 処 理 が 必 要 と な る ． ま ず ， メ ス と 臓 器 と の 干 渉
点 と 切 開 面 深 点 か ら な る 切 離 面 を 生 成 す る ． た だ し 切 開 面 深 点 は ，
切 開 処 理 の 切 開 面 表 面 点 算 出 の と き の よ う に ， 干 渉 点 と 切 開 面 深
点 か ら な る 平 面 の 法 線 方 向 と 法 線 逆 方 向 そ れ ぞ れ に 微 少 量 だ け 移
図 2-9 切離変形処理のフローチャート．
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動 さ せ る こ と と し た ． 次 に 図  2-10 に 示 す よ う に ， 切 離 面 を 構 成 す
る ポ リ ゴ ン の 境 界 球 ， な ら び に そ れ ぞ れ の 切 開 処 理 の 深 さ ポ リ ゴ
ン の 境 界 球 を 算 出 す る ． た だ し 境 界 球 は ， 切 開 処 理 の と き と 同 様
に ， ポ リ ゴ ン  Rn-1Dn-1Rn の 重 心 Gn を 中 心 と し ， 重 心  Gn と 各 頂 点 と の
距 離 の 最 大 値 を 半 径 と し た 球 で あ る ． こ の 処 理 に よ り ， 切 離 す る
境界面全体に境界球が配置されることとなる．境界球配置後，  region
化 さ れ て い な い 各 球 に お い て 近 傍 と な る 境 界 球 を 二 つ 算 出 し ， そ
の 境 界 球 を 構 成 し て い る 切 離 面 ポ リ ゴ ン ， あ る い は 切 開 面 ポ リ ゴ
ン を 算 出 す る ． そ れ ら の ポ リ ゴ ン の 平 面 と 充 填 球 の 位 置 関 係 を 判
定 し ， 二 つ の ポ リ ゴ ン に お い て 同 じ 方 向 に 属 す る 充 填 球 を 領 域 1，
そ れ 以 外 の 場 合 に は 領 域  2 に 属 す る よ う に す る ． 図 2-10 に お い て ，
領 域  1 が 切 除 す る 領 域 と な り 赤 色 球 で 示 し て い る ． 切 離 後 の 残 存
す る 臓 器 体 積 量 ， あ る い は 切 除 体 積 量 は ， 青 色 球 ， 赤 色 球 そ れ ぞ
れ の 充 填 球 の 数 を 計 算 す る こ と に よ り 算 出 し た ．
図 2-10 任意の切離面による充填球の分離処理概念図．
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切 離 面 に よ る 血 管 分 離 処 理 は ， 切 離 面 ， 切 開 面 そ れ ぞ れ の 境 界
球 内 に 存 在 す る 血 管 情 報 に 対 し て の み 分 離 処 理 を 行 う ． 血 管 構 造
が ポ リ ゴ ン で 構 成 さ れ て い る 場 合 ， 分 離 処 理 の 対 象 と な る ポ リ ゴ
ン と 切 離 面 と の 干 渉 判 定 を 行 い ， 干 渉 が 生 じ た ポ リ ゴ ン を 削 除 す
る こ と と し た ．
切離した臓器切片は，術者の指との干渉判定を行い，  B 項で述べた変
形処理方法により，軟らかい組織として扱えるようにした．また，臓
器切片を術者が手で掴む際には，手の座標と臓器の座標を同一の座標
系 で 扱 う 必 要 が あ り ， 臓 器 モ デ ル に 変 換 行 列 を 乗 算 さ せ る ． 図  2-
11 に は ， 座 標 系 の 位 置 関 係 を 示 す ． 図 中 ， Σw, ΣL, Σp は そ れ ぞ れ ワ ー
ル ド 座 標 系 ， 臓 器 の ロ ー カ ル 座 標 系 ， 術 者 手 首 ロ ー カ ル 座 標 系 を
示 し ， Σ0 か ら  Σ4 は 各 指 の ロ ー カ ル 座 標 系 を 示 し て い る ． ま た  ΣL’,
Σp’  は ， 臓 器 把 持 時 の そ れ ぞ れ の ロ ー カ ル 座 標 系 を 示 し て い る ． 座
図 2-11 座標系の位置関係．
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図 2-12 血管データの変形アルゴリズム概念図．
標 系  Σp を 座 標 系  Σw に 変 換 す る 行 列 を  WTp , 把 持 す る 直 前 の 術 者
手 首 の 位 置 と 姿 勢 を 表 す 行 列 を  Mo， 把 持 し て い る と き の 術 者 手
首 の 位 置 と 姿 勢 を 表 す 行 列 を  Mc , さ ら に 把 持 す る 直 前 の 臓 器 の 位
置 と 姿 勢 を  Lorient と す る と ， 把 持 し て い る と き の 臓 器 の 位 置 と 姿 勢
L’orient は ， 式  (2-6) に よ り 算 出 す る ．
                 L’orient =  M * Lorient   (2-6)
た だ し ， M = Mo-1 * Mc で あ る ．
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E. 臓 器 内 部 形 状 変 形 ア ル ゴ リ ズ ム
臓 器 内 部 構 造 の 変 形 処 理 は ， 臓 器 表 面 形 状 の 変 形 処 理 と 同 様 に ，
充 填 球 の 挙 動 に よ っ て 表 現 す る ． 本 研 究 で は ， 血 管 構 造 な ら び に
腫 瘍 に 着 目 し て 変 形 処 理 を 行 っ た ．
血 管 デ ー タ は 血 管 造 影 さ れ た  MRI デ ー タ セ ッ ト か ら 取 得 し ， 臓
器 形 状 と は 別 に 領 域 抽 出 を 行 う ． 内 部 構 造 が 三 角 ポ リ ゴ ン パ ッ チ
か ら 構 成 さ れ る 場 合 ， そ の 変 形 処 理 は 臓 器 表 面 ポ リ ゴ ン と 同 様 に
各 ポ リ ゴ ン 頂 点 と 充 填 球 と の リ ン ク 構 造 を も と に 式  (2-2) に し た が
い 頂 点 を 移 動 さ せ ， 構 造 全 体 の 変 形 処 理 を 行 う こ と と し た ．
一 方 ， 内 部 構 造 が ス ラ イ ス ご と の 輪 郭 デ ー タ か ら 構 成 さ れ て い
る 場 合 に は ， 以 下 の 手 法 を と る こ と と し た ． ま ず ，  MRI 画 像 の ス
ラ イ ス ご と か ら 得 ら れ る 輪 郭 上 の 点 群 か ら ， そ の 輪 郭 の 重 心 点 を
算 出 す る ． あ る ス ラ イ ス に 複 数 の 輪 郭 領 域 が 存 在 し た 場 合 に は ，
そ れ ぞ れ の 輪 郭 に お い て 重 心 点 を 算 出 す る ． 次 に ポ リ ゴ ン 頂 点 と
充 填 球 と の リ ン ク 構 造 と 同 様 に ， 重 心 点 に 近 傍 す る 充 填 球 を 算 出
す る ． 外 力 が 臓 器 表 面 に 付 加 さ れ た と き ， 充 填 球 の 挙 動 に 応 じ て
式  (2-2) に し た が い 重 心 点 を 移 動 さ せ る ． 同 時 に ， 重 心 点 の 移 動 に
伴 い そ の 輪 郭 上 の 点 群 を 移 動 さ せ る ． こ れ ら の 処 理 を す べ て の 輪
郭 に 対 し て 行 い ， 輪 郭 デ ー タ か ら な る 血 管 構 造 の 変 形 処 理 を 表 現
し た ． 近 傍 の 充 填 球 数 は サ ー フ ェ ー ス ポ リ ゴ ン と 充 填 球 と の 関 係
と 同 じ と し た ． こ の 処 理 の 概 念 図 を 図  2-12 に 示 す ．
2.2.3  Haptic device との融合処理
モ デ ル 変 形 に 伴 う 反 力 応 答 は ， 球 が 移 動 し た 際 に 元 の 位 置 に 戻
ろ う と す る 力 に よ り 計 算 す る こ と と す る ． 実 際 に  haptic device に よ
り 術 者 の 各 指 先 に 与 え ら れ る 反 力 は ， 線 形 応 答  F=k*|x| と し ， xを 変
形 処 理 に よ り 移 動 し て い る 球 の 変 形 時 の 位 置 か ら も と の 配 置 ま で
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の 大 き さ の 平 均 値 と し た ． 式  (2-7) に は ， 反 力 応 答 計 算 式 を 示 す ．
F = k * |Σ0m SnSn’|  / m (2-7)
ただし， k は弾性係数， Sn はインデックス n の球の変形時の位置ベク
ト ル ， Sn’ は イ ン デ ッ ク ス nの 球 の 初 期 位 置 ベ ク ト ル ， mは 外 力 に
よ り 移 動 処 理 が 施 行 さ れ た 充 填 球 の 数 を そ れ ぞ れ 示 し て い る ．
ま た ， 図  2-11 に 示 し た よ う に 臓 器 モ デ ル と  haptic device と の 座 標 を
同 一 の 座 標 系 で 扱 う 必 要 が あ る ． そ こ で ， 商 用 の  haptic device を 用
い た シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 場 合 に も 対 応 可 能 に す る た め に ，
シミュレーションを開始する前に，自動的に臓器モデルを  haptic device
の 座 標 系 に 変 換 す る 処 理 を 取 り 入 れ た ．
開 腹 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に 用 い る  haptic device と し て ， 開 腹 手 術
時 の 術 者 両 手 の 作 業 空 間 内 に 十 分 な 動 作 範 囲 を も つ  CyberForce (Im-
mersion Corp.) を  2 台 使 用 す る こ と と し た ． 図  2-13a に は  CyberForce の 外
観 図 を 示 し ， 図  2-13b に は シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 っ て い る 時 の 両
図 2-13 CyberForce の外観図 (a) とシミュレーション時の術者の両手の様子 (b)．
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手 の 様 子 を 示 し て い る ． 図 の よ う に ， 両 手 そ れ ぞ れ の  5 本 の 指 で
自 由 に 操 作 す る こ と が 可 能 で あ り ， あ ら ゆ る 手 術 手 技 の 動 作 を 網
羅 す る こ と が 可 能 で あ る ． CyberForce は ロ ー カ ル エ リ ア ネ ッ ト ワ ー
ク  (Local Area Network, LAN) により映像出力用グラフィックワークステー
シ ョ ン  (Graphic WorkStation, GWS) に 接 続 さ れ て お り ， 滑 ら か な 反 力 応 答
を 実 現 す る た め に  GWS 側 に お け る 高 速 な デ ー タ 処 理 機 能 が 必 要 と
な る ． そ の た め ，  GWS 側 で は  haptic device と の 通 信 用 プ ロ セ ス と 臓 器
変 形 に 関 わ る 計 算 ， 描 画 処 理 用 プ ロ セ ス に 分 離 し ， 所 有 す る  CPU
を 有 効 に 活 用 し た マ ル チ ス レ ッ ド 処 理 を 行 う こ と と し た ． さ ら に ，
GWS に お け る プ ロ セ ス 間 通 信 に は ， プ ロ セ ス 間 通 信  IPC 機 能 に お
け る も っ と も 高 速 な 手 法 で あ る  Message Queue を 利 用 し た ．
2.3  In-vivo 下反力応答計測
実 際 の 手 術 時 の 臓 器 に 対 す る 触 覚 応 答 を 得 な が ら 作 業 を 進 め る
こ と を 可 能 に す る た め に ， 臓 器 圧 縮 変 形 時 の 圧 縮 点 表 面 変 位 量 と
圧 力 と の 関 係 を 計 測 し ， 反 力 応 答 デ ー タ ベ ー ス を 臓 器 モ デ ル に 適
用 す る た め の in-vivo 実 験 を 行 っ た ． 図  2-14 に 実 験 構 成 図 な ら び に 実
図2-14 肝表面変位量と圧力との関係を得るための in-vivo 実験構成図（左）と実験風景
（右）．
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図2-15　開腹した状態のブタ肝臓における圧縮点の位置．a, b それぞれの個体において解
剖学的に決定した点に圧縮ボードが配置されている．
験 風 景 を 示 す ． 計 測 に は ， よ り 正 確 な 表 面 変 位 量 を 取 得 す る た め
に ， 光 学 式 位 置 セ ン サ  OptotrakR (Northern Digital Inc.) を 用 い ， 圧 力 測 定
プ ロ ー ブ 位 置 の 変 位 を 計 測 し た ． 測 定 対 象 は ， 体 重  39.31± 6.58 kg，
生 後 約  4 ヶ 月 の ブ タ  5 頭 と し ， 対 象 臓 器 は 全 身 麻 酔 下 で 開 腹 し た
状 態 で の 正 常 血 圧 を 維 持 し た 肝 臓 と し た ．
圧 力 測 定 装 置 に は ， 指 先 の 太 さ を 想 定 し た 直 径  10 mm の 円 形 状 の
プ ロ ー ブ 先 端 形 状 を も つ 圧 力 測 定 装 置 を 用 い た ． 圧 力 測 定 装 置 先
端 部 は 物 体 と 接 触 し た 場 合 で も 固 定 し て い る と い う 特 徴 を 生 か し ，
装 置 先 端 部 の 位 置 検 出 に よ り ， そ の 移 動 量 を 肝 表 面 の 変 位 量 と し
た ． ま ず 位 置 セ ン タ 用 マ ー カ 3 個 を 装 置 に 取 り 付 け ， 計 測 前 に 圧
力 測 定 装 置 先 端 部 の 位 置 検 出 の た め の キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン を 行 い ，
マ ー カ と 装 置 先 端 部 の 相 対 的 な 位 置 関 係 を 常 に 測 定 す る こ と と し
た ． 測 定 時 間 は  10 秒 と し ， 時 間 内 に 臓 器 圧 縮 ， 圧 縮 解 放 動 作 を 一
回 行 い ，  10 秒 間 の マ ー カ の 位 置 と 圧 力 を 自 動 的 に 制 御 コ ン ピ ュ ー
タ に 取 り 組 む こ と と し た ． こ の と き ， コ ン ピ ュ ー タ 内 で は 並 列 処
理 で 各 デ ー タ を 取 り 込 み ， 位 置 セ ン サ か ら 取 得 す る 位 置 デ ー タ と
圧 力 測 定 装 置 か ら 取 得 す る 圧 力 デ ー タ の 同 期 を 行 っ た ．
測 定 位 置 は ， 個 体 に よ ら ず そ の 位 置 が 常 に 同 じ に な る よ う に す
る た め に ， 臓 器 の 形 状 に 応 じ 解 剖 学 的 に 決 定 し た 点 を 中 心 に 行 っ
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た ． 具 体 的 に は ， 図  2-15 に 示 す よ う に ， 臓 器 右 葉 ， 左 葉 の 境 目 に
圧 縮 点  0,1,5 が 配 置 さ れ ， 圧 縮 点  6 の 位 置 に 胆 嚢 が 位 置 す る よ う に
透 明 な 圧 縮 ボ ー ド を 肝 表 面 に の せ て 行 っ た ． 圧 縮 ボ ー ド は 開 腹 し
た 状 態 で 位 置 セ ン サ か ら 計 測 可 能 な 範 囲 と な る 半 径  20 mm の 円 形
状 の プ ラ ス チ ッ ク シ ー ト と し た ． 計 測 す る 圧 縮 点 は ， 図  2-15 に 示
し た 圧 縮 点 2,3,4,7,8 の 5点 と し た ． 計 測 回 数 は そ れ ぞ れ の 圧 縮 点 に お
い て  5 回 ず つ と し ， ブ タ 個 体 デ ー タ な ら び に 圧 縮 点 と 肝 表 面 の 変
位 量 と 圧 力 と の 関 係 を デ ー タ ベ ー ス 化 し た ． 図  2-15a, b は そ れ ぞ れ
別 の 個 体 を 示 し て お り ， そ れ ぞ れ に お い て 解 剖 学 的 に 決 定 し た 点
に 圧 縮 ボ ー ド が 配 置 さ れ て い る こ と が 確 認 で き る ． ま た ， 実 際 の
手 術 で 術 者 が 臓 器 圧 縮 ， 触 診 時 に 得 る 手 の 感 覚 を シ ミ ュ レ ー シ ョ
ン シ ス テ ム に 反 映 さ せ る た め に ， す べ て の 個 体 に お け る 圧 力 測 定
装 置 の 操 作 を 手 動 で 行 っ た ． こ の よ う な 手 動 計 測 の 場 合 ， 操 作 者
の 手 ぶ れ の 影 響 や 一 定 方 向 の 等 速 度 運 動 下 で の 計 測 が 行 う こ と が
で き な い た め ， 肝 臓 の 実 質 的 な 解 剖 学 的 特 性 を 得 る こ と は 難 し い ．
図 2-16 自動計測装置を用いて実験を行っている様子．
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そ こ で ， 生 体 に お け る 肝 臓 の 解 剖 学 的 特 性 を 取 得 す る た め に ， 圧
縮 測 定 装 置 を 一 定 方 向 ， 等 速 度 運 動 下 で 操 作 可 能 な 計 測 装 置 を 構
築 し た ． 図  2-16 に 本 装 置 に よ る 実 験 の 様 子 を 示 す ． 図 に 示 す 電 動
式 の 計 測 ス タ ン ド は 指 定 し た 速 度 で 上 下 運 動 を 繰 り 返 し 行 う こ と
が 可 能 で あ り ， こ の 精 度 能 力 を 妨 げ る こ と な く ， か つ 圧 力 測 定 装
置 の 重 さ を 支 え る こ と が で き る 強 度 の あ る ア ク リ ル 板 を 用 い て ，
圧 力 測 定 装 置 が 術 野 に 入 る よ う に し た ． さ ら に ， 電 動 ス タ ン ド の
動 作 に よ り ア ク リ ル 板 が 振 動 し ， 圧 力 測 定 装 置 先 端 部 に そ の 振 動
が 伝 わ ら な い よ う に ， ア ク リ ル 板 上 下 に は ス テ ン レ ス 素 材 の 板 を
装 着 さ せ た ． ま た ， ア ク リ ル 板 を 加 工 し ， 圧 縮 点 の 位 置 に 応 じ て
圧 力 測 定 装 置 を  50 mm 間 隔 で 自 由 に 設 置 で き る よ う に し た ．
2.4  軟組織モデル形状，変形ならびに手術操作による評価
2.4.1  軟組織モデル形状評価法
軟 組 織 モ デ ル 形 状 の 評 価 法 に は ， 術 前  CT や  MRI 断 層 像 の 特 徴 点
間 隔 と 三 次 元 再 構 築 し た 特 徴 点 間 隔 の 誤 差 や 臓 器 体 積 を 指 標 と し
た 検 討 さ れ て い る [49],[50]． そ こ で 本 研 究 で は ， 図  2-17 に 示 す よ
図 2-17 モデル形状評価に使用する摘出肝（ホルマリン保存）の様子．
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図 2-18 a.摘出肝からホルマリン固定した肝臓ファントム.  b. 三次元再構築した肝臓ファン
トム． c. 測定する解剖学的特徴点群の様子．(a0-a1, a0-a2, b0-b1, c0-c1間の直線距離を測定).
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う な 摘 出 肝 か ら 図  2-18a に 示 す よ う な 石 膏 を 用 い て ホ ル マ リ ン 固 定
し た 肝 臓 フ ァ ン ト ム を 作 製 し ， 指 定 し た 特 徴 点 距 離 を 測 定 し ， 図
2-18b に 示 す よ う な CT 撮 像 し た 肝 臓 フ ァ ン ト ム を 三 次 元 再 構 築 し た
臓 器 モ デ ル の 特 徴 点 距 離 を 比 較 す る こ と で ， モ デ ル 形 状 の 評 価 を
行 う こ と と し た ． 解 剖 学 的 特 徴 を 考 慮 し た 測 定 位 置 は ， 肝 右 葉 と
左 葉 を 分 け る 鎌 状 間 膜 （ 図 2-18c内 点 a0-a1間 ）， 鎌 状 間 膜 か ら 左 葉
部 分 の 大 き さ （ 図 2-18c内 点 a0-a2間 ）， 鎌 状 間 膜 か ら 胆 嚢 ま で の 距
離（図 2-18c内点 b0-b1間），胆嚢形状の距離（図 2-18c内点 c0-c1間）と
し た ． ま た こ れ ら の 測 定 は ， 放 射 科 医  2 名 ， 消 化 器 外 科 医  2 名 計
4 名 に よ っ て 行 っ た ．
さ ら に ， 摘 出 肝 の 体 積 と ， 三 次 元 再 構 築 し た 肝 臓 モ デ ル の 体 積
を そ れ ぞ れ 計 測 し ， 体 積 に よ る 評 価 を 行 っ た ． 摘 出 肝 の 体 積 は ，
水 （ 比 重  1.0) の 入 っ た ア ク リ ル ケ ー ス に 肝 臓 を 沈 め ， 水 量 の 増 分
に よ り 算 出 し た ． そ の 様 子 を 図  2-19 に 示 す ． ア ク リ ル ケ ー ス の 大
き さ は  幅  30.0 cm, 高 さ  30.0 cm, 奥 行 き  30.0 cm で あ り ， 高 さ  14.5 cm ま
で 水 で 満 た し た 状 態 で 肝 臓 を 沈 め た ． 三 次 元 再 構 築 し た 肝 臓 モ デ
ル は ， ボ リ ュ ー ム レ ン ダ リ ン グ 法 に よ り 肝 臓 モ デ ル を 構 築 し ， 1
ボ ク セ ル が  1.0 mm x 1.0mm x 1.0 mm と 換 算 し た と き の ボ ク セ ル 数 を 演
算 す る こ と で 体 積 を 算 出 し た ．
図 2-19 肝臓体積の測定の様子 . a には摘出肝を沈める前のアクリルボックスの状態を示
し， b には摘出肝を沈めた状態を示している．
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2.4.2  体積誤差指標によるモデル変形評価法
構 築 し た 臓 器 モ デ ル の 変 形 状 態 の 定 量 評 価 法 と し て ， 半 径  6.0 mm
(充 填 球 数  1212 個 ), 半 径  8.0 mm ( 充 填 球 数 523 個 )そ れ ぞ れ の 充 填 球
を 用 い た と き の 表 面 変 位 量 と 体 積 誤 差 率 と の 関 係 を 算 出 し ， 評 価
を 行 う こ と と し た ． モ デ ル 変 形 時 の 体 積 算 出 法 は ， 以 下 の 手 順 に
よ り 行 う ．
ま ず ， モ デ ル 内 部 に 位 置 す る 点 （ 原 点 ） を 設 け ， 頂 点 を 原 点 ， 底
面 を 臓 器 表 面 を 構 成 す る 三 角 ポ リ ゴ ン と し た 三 角 柱 の 集 合 体 を 考
え る ． 次 に ， 原 点 か ら 各 三 角 ポ リ ゴ ン の 重 心 へ の ベ ク ト ル  lOG と 三
角 ポ リ ゴ ン の 法 線 ベ ク ト ル  N の 内 積 を 算 出 し ， 内 積 値 が 正 と な る
三 角 柱 を 加 算 し ， 負 と な る 三 角 柱 を 減 算 し て い き ， モ デ ル 体 積 を
算 出 す る こ と と す る ． こ の よ う に 三 角 柱 の 集 合 体 と し て 算 出 し た
臓 器 モ デ ル の 体 積 を  Vt と す る ．
一 方 ， 充 填 球 が 占 め る 臓 器 モ デ ル の 体 積  Vs と す る と ，
Vs = n * PI * radius3 * 4.0 / 3.0                      (2-8)
と な る ． こ の と き ， 円 周 率 を  PI， 充 填 球 の 半 径 を  radius， 充 填 球
数 を  n と し た ． 充 填 球 は 変 形 処 理 に よ っ て 個 数 ， 形 状 が 変 化 し な
い た め ， Vs-Vt の 値 が 充 填 球 間 の 空 間 の 体 積 量 を 示 し ， こ の 値 を モ
デ ル 体 積 の 基 準 値 と し た ．
臓 器 モ デ ル の 変 形 状 態 を 評 価 す る た め の 体 積 誤 差 率  δV は ， モ デ
ル 変 形 時 の 三 角 柱 の 集 合 体 と し て 算 出 す る 体 積 を  Vt’ と す る と
δV = ( Vt’ - Vs ) / ( Vt - Vs ) * 100.0 [%]                (2-9)
と し た ．
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2.4.3  生体変形とモデル変形の比較による評価法
 ヒ ト の 腹 部 を 圧 迫 し た 状 態 で  MRI 撮 像 を し ， 実 際 の 臓 器 の 変 形
状 態 と 構 築 し た 臓 器 モ デ ル の 変 形 状 態 を 比 較 し ， 評 価 を 行 っ た ．
撮 像 領 域 は ， 肝 臓 全 体 を 含 む 腹 部 領 域 ， 被 験 者 は  20 代 男 性 健 常
者 4 名 (平 均 22.8歳 ） と し ， 被 験 者 の 腹 部 を 半 径  65 mm の 球 体 で 圧 迫
す る こ と と し た ． 撮 像 に は 二 段 階 の 外 力 を 加 え た 状 態 と 外 力 を 加
え な い 状 態 で そ れ ぞ れ 行 う ． 図  2-20 に  MRI 撮 像 風 景 の 様 子 を 示 す ．
被 験 者 の 腹 部 に 外 力 を 加 え た 状 態 を 示 し て い る ． こ の よ う に し て
撮 像 し た 断 層 像 を 図  2-21 に 示 す ． 図  a が 外 力 を 加 え て い な い 状 態
を 示 し ， b, c と 外 力 を 強 め た と き の 状 態 を 示 し て お り ， そ れ ぞ れ 同
じ ス ラ イ ス の 画 像 を 示 し て い る ． 実 際 の 生 体 臓 器 と 三 次 元 再 構 築
し た 臓 器 モ デ ル と の 変 形 量 計 測 位 置 の 整 合 性 を と る た め に ， 解 剖
学 的 特 徴 点 （ 肝 内 血 管 ）  5 点 を 外 科 医 が 指 定 し ， そ れ ら の 点 の 移
動 量 誤 差 を 算 出 す る こ と と し た ． 図  2-22 に  MRI 画 像 上 に 外 科 医 が
図 2-20 MRI 撮像風景．被験者の腹部に外力球が設置し，被験者が動かないように腹部を固
定した状態で撮像している．
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マーキングした  MRI 断層像を示す．このとき，肝内血管のサーフェー
ス レ ン ダ リ ン グ 法 に よ る 三 次 元 再 構 築 精 度 と 生 体 形 状 と の 誤 差 を
軽 減 す る た め に ， ボ リ ュ ー ム レ ン ダ リ ン グ 法 に よ る 肝 臓 領 域 ， な
ら び に 腹 部 領 域 の 三 次 元 再 構 築 を 行 う こ と と し た ．
図 2-22 移動追跡を行う肝内血管５点の位置．それぞれ血管構造が分離する特徴点を選択
した．
図 2-21 同一スライスのMRI 断層像による腹部領域の圧迫変形の様子． a から c の順に外
力の変化による圧迫の様子を示す．
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MRI 撮 像 で は ， 呼 吸 な ど の ア ー チ フ ァ ク ト が 軽 減 可 能 で あ り ， 約
20 秒 で 肝 臓 全 体 の 撮 像 が 可 能 で あ る  Gradient Echo (GE) 法 を 採 用 し ，
縦 緩 和 時 間  (T1) 強 調 画 像 と し た ． 撮 像 ス ラ イ ス 間 隔 は  5 mm， ス ラ
イ ス 数 は  60 枚 と し ， さ ら に 腹 部 圧 迫 に 用 い る 球 体 は ， ボ リ ュ ー ム
デ ー タ か ら 球 の 領 域 を 抽 出 す る た め に ， 球 体 内 部 に ゼ ラ チ ン で 固
め た 水 で 満 た し 高 輝 度 な 領 域 と し た ．
2.4.4  手術操作評価法
手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム で は 手 術 操 作 の 定 量 的 か つ 客 観
的 な 評 価 方 法 が 求 め ら れ お り ， 最 も 用 い ら れ る 指 標 は ， 使 用 者 に
一 定 の タ ス ク を 行 わ せ ， そ の 遂 行 時 間 や 成 功 率 を 評 価 す る も の で
あ る ． haptic device を 用 い た 使 用 者 の 操 作 ト レ ー ニ ン グ と し て ， 指
定 し た 経 路 ， お よ び 経 路 上 の 点 を 正 確 に 通 過 す る こ と が で き る か
ど う か の ト レ ー ニ ン グ 環 境 の 研 究 が 行 わ れ て お り [49][50]， 内 視 鏡
外 科 手 術 や ロ ボ ッ ト 手 術 な ど に も 適 用 さ れ て い る [51]． そ こ で あ
ら か じ め 指 定 し た 経 路 （ 切 離 線 ） に そ っ て 正 確 に メ ス を 通 過 さ せ
る こ と が 行 え る か ど う か を 検 討 し ， 本 シ ス テ ム の 手 術 操 作 評 価 を
行 う こ と と し た ．
a. 実 際 の 手 術 操 作 と シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に よ る 手 術 操 作 と の 比 較
術 中 に お け る 術 者 操 作 と シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム に お け る 術
者 操 作 に 関 す る 評 価 と し て ， 肝 臓 表 面 上 の 任 意 の 計 測 点 (Task点 )
を プ ロ ッ ト し た と き の 理 論 値 と 計 測 値 の ば ら つ き を ， 実 際 の 術 場
に お け る 操 作 と シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム 操 作 で 比 較 を 行 っ た ．
術 場 計 測 に は ， 倫 理 的 に ， 摘 出 肝 か ら 作 製 し た 肝 臓 フ ァ ン ト ム を
用 い て 行 い ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン で は フ ァ ン ト ム を 三 次 元 再 構 築 し
た臓器モデルを用いた．肝臓ファントムと臓器モデルは， Data Fusion
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図 2-23 実際の手術操作とシミュレーションによる手術操作との比較で用いる指標．a に
は手術室における測定の様子，b には肝臓ファントム上のマーカ，c には三次元再構築した
肝臓ファントムとマーカの様子をそれぞれ示す．
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シ ス テ ム を 用 い て 位 置 合 わ せ を 行 い [62]， そ れ ぞ れ の 臓 器 表 面 上
の 計 測 点 の キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン を 行 っ た ． 図  2-23a に は 実 際 の 手 術
室 に お け る 測 定 の 様 子 を ， bに は 肝 臓 フ ァ ン ト ム と 計 測 点 群 ，  c  に
は 臓 器 モ デ ル と 計 測 点 群 を そ れ ぞ れ 示 す ． 手 術 室 で の 測 定 で は ，
肝 臓 フ ァ ン ト ム が 動 か な い よ う に す る た め に ア ク リ ル ケ ー ス （ 30
cm x 20 cm x 8 cm)の 中 に 入 れ て 行 っ た ． 計 測 点 は 腫 瘍 切 離 線 （ 肝 左
葉 切 除 線 ） 上 に 位 置 す る  5 点 ， 各 点  5 回 と し ， 消 化 器 外 科 医  5 名
に よ り 行 っ た ． 術 場 操 作 ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 操 作 に お け る 理 論 値
と 測 定 値 の 距 離 の 誤 差 を 算 出 し ， そ れ ぞ れ 被 験 者 間 ， 計 測 点 間 ，
お よ び そ れ ら の 組 み 合 わ せ に よ る デ ー タ の ば ら つ き を ， 二 元 配 置
分 散 分 析  (Two-way ANOVA) に よ り 検 定 し た ．
b. シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム に お け る 切 開 操 作 評 価
図  2-24 に 指 定 し た 切 離 線 と シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 値 と 比 較 す る た め
の 切 離 線 上 の 計 測 点 を 示 す ． 図 に 示 す 切 離 線 は ， 肝 右 葉 部 に 位 置
図 2-24 シミュレーションによる手術操作評価のための切離線と測定位置．
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す る 腫 瘍 を 切 除 す る た め の 肝 部 分 切 除 術 を 想 定 し た 切 離 線 を 示 し
て い る ． 評 価 方 法 と し て ， 切 離 線 に 沿 っ て 切 開 処 理 を 行 い ， 計 測
点 の 理 論 値 と シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に よ る 算 出 値 の 誤 差 を 算 出 す る こ
と と し た ． こ の と き ， 計 測 点 の 間 隔 は 線 形 と 仮 定 し ， 切 開 面 上 の
任 意 の サ ン プ リ ン グ 点 と 計 測 点 と の 距 離 が 最 近 傍 と な る 値 を 算 出
し ， 誤 差 と し た ． ま た ， 図 の よ う に 計 測 点 は  5 点 と し ， 切 開 施 行
回 数 は  10 回 ， 被 験 者 は 臨 床 経 験  5 年 以 上 の 消 化 器 外 科 医  5 名 と し
た ． 計 測 結 果 は ， 計 測 点 間 ， 切 開 回 数 間 に お け る ば ら つ き を 二 元
配 置 分 散 分 析  (Two-way ANOVA) に よ り 統 計 学 的 に 検 定 し ， 解 析 を 行
う こ と と し た ．
2.5  結果
2.5.1  軟組織モデル構築
図  2-25 に は 構 築 し た 肝 臓 モ デ ル を 示 す ． 図 中  a か ら  d の 順 に テ
ク ス チ ャ マ ッ ピ ン グ 表 示 ， ポ リ ゴ ン 表 示 ， ワ イ ヤ ー フ レ ー ム 表 示 ，
内 部 充 填 球 表 示 を そ れ ぞ れ 示 し て い る ． テ ク ス チ ャ マ ッ ピ ン グ 表
示 に よ り ， 患 者 臓 器 の 解 剖 学 的 特 徴 を 容 易 に 観 察 す る こ と が 可 能
で あ る ．
図  2-26 に 示 す 臓 器 モ デ ル は ， そ れ ぞ れ 異 な る 患 者 デ ー タ か ら 再
構 築 し た 患 者 肝 臓 モ デ ル で あ り ，  a1, a2 に 示 す 患 者 モ デ ル で は 半 径
8 mm の 大 き さ の 充 填 球 を 用 い て お り ， ま た  b1, b2 の モ デ ル で は 半
径  6 mm の 充 填 球 を 用 い て い る ． そ れ ぞ れ  523 個 ， 839 個 の 充 填 球
数 を 要 し た ． こ の 図 に お け る  a1, b1 に は 肝 表 面 の 状 況 を 示 し ，  a2, b2
に は 内 部 充 填 球 の 様 子 を 示 し て い る ． ま た ， 肝 表 面 は 半 透 明 表 示
し ， 内 部 血 管 構 造 （ 黄 色 ： 肝 静 脈 ， 青 色 ： 門 脈 ） を 観 察 す る こ と
が 可 能 で あ る ． 図  2-26a1 で は 血 管 構 造 は 輪 郭 デ ー タ に よ る 再 構 築
を 示 し ， b1 で は 血 管 ， 腫 瘍 を ポ リ ゴ ン で 再 構 築 し た 結 果 を 示 し て
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い る ．
図  2-27 に は 肝 臓 ， 胆 嚢 モ デ ル の 構 築 結 果 を 示 す ． こ の 図 で は ， 内
視 鏡 手 術 時 の 視 点 か ら 臓 器 を 観 察 し て お り ， 同 図  a に は 表 面 形 状
の 様 子 ， b に は 充 填 球 の 様 子 を 示 し て い る ． ま た ， 黄 色 球 群 が 胆
嚢 ， 赤 色 球 群 が 肝 臓 を 示 し ， そ れ ぞ れ 半 径  2mm, 6 mm の 充 填 球 を 用
い ,そ れ ぞ れ  416個 ， 839 個 の 充 填 球 を 要 し た ．
図  2-28 に は 腹 部 全 体 領 域 の モ デ ル 構 築 結 果 を 示 す ． 図  2-23, 図  2-
24 同 様 に  a に は 表 面 形 状 の 様 子 ，  b に は 充 填 球 の 様 子 を 示 し て い
図2-25 sphere-filled model 構築結果． a にはテクスチャマッピング表示， bにはポリゴ
ン表示， c にはワイヤーフレーム表示， d には内部充填球の様子をそれぞれ示している．
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る ． 赤 色 球 群 が 肝 臓 を ， 青 色 球 群 が 胃 を ， 白 色 球 群 が そ の 他 の 腹
部 を 示 し て い る ． ま た ， 図  2-25 か ら 図  2-28 に お い て す べ て テ ク ス
チ ャ マ ッ ピ ン グ 処 理 を 行 っ た と き の モ デ ル の 様 子 を 示 し て い る ．
図2-26 肝臓モデル再構築結果． a には肝表面の状況を，bには内部充填球の様子を示す．肝
表面を半透明表示することにより，内部血管構造を観察することが可能である．
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2.5.2  軟組織モデル変形処理
図  2-29 に は ， 臓 器 一 部 分 を 想 定 し た モ デ ル に お け る 変 形 処 理 を
示 す ． 図 上 段  a1 は 初 期 状 態 ， a2 は 外 力 に よ っ て モ デ ル が 押 さ れ た
と き の 変 形 状 態 を 示 し て い る ． ま た ， 図 下 段  b1 は 初 期 状 態 ， b2 は
外 力 球 と 充 填 球 が 接 触 し た と き の 状 態 を 示 し ，  b3 に は 把 持 し て い
る と き の 変 形 状 態 を 示 し て い る ． そ れ ぞ れ に お い て 外 力 球 は 術 者
の 指 や 鉗 子 な ど の 手 術 器 具 を 想 定 し て い る ．
図2-28 腹部領域のモデル構築結果．a には表面形状の様子，b には内部充填球の様子を示
す．赤色球群が肝臓，青色球群が胃，白色球群がその他の腹部領域を示している．
図 2-27 肝臓，胆嚢モデル再構築結果．　aには表面形状の様子を示し， b には内部充填球
の様子を示し，黄色球群が胆嚢を示し，赤色球群が肝臓を示す．
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図  2-30 に は ， 肝 臓 モ デ ル に お け る 圧 縮 変 形 処 理 結 果 を 示 す ． 白
色 球 は 術 者 の 指 先 を 想 定 し て お り ， 白 色 球 周 辺 に 着 目 す る こ と に
よ っ て 臓 器 表 面 の 変 形 の 様 子 を 観 察 す る こ と が 可 能 で あ る ． ま た
図  2-31 に は ， 肝 表 面 を 半 透 明 表 示 し て 外 力 球 を 付 加 さ せ た と き の
臓 器 表 面 形 状 の 変 形 と 内 部 構 造 の 変 形 の 様 子 を 示 す ． 図 で は  a か
ら  d に 時 系 列 に 変 形 の 様 子 を 示 し て い る ． 白 色 球 で 示 し た 外 力 球
と 臓 器 が 接 触 し て い る 周 辺 に 着 目 す る こ と に よ っ て ， 血 管 構 造 の
図2-29 臓器一部分を想定したモデルにおける変形処理．a1, a2 には圧縮変形，b1 からb3
には把持変形の様子を示す．
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変 形 の 様 子 を 観 察 す る こ と が で き る ．
図  2-32 に は ， 切 開 処 理 時 の 臓 器 変 形 の 様 子 を 示 す ． 図  a に は 肝
表 面 の 変 形 の 様 子 を ，  b に は 内 部 充 填 球 の 状 態 を 示 し て い る ． 赤
色球群と黄色球群が  region 化処理により切り分けられた球群であり，
切 開 面 に 沿 っ て 切 り 分 け ら れ て い る こ と が わ か る ． ま た ， 肝 表 面
同 様 ， 切 開 面 を 構 成 し て い る 深 さ ポ リ ゴ ン に も テ ク ス チ ャ マ ッ ピ
図2-30 肝臓モデルにおける圧縮変形処理．a1,a2 には肝表面の変形の様子を示し， b1,b2
には内部充填球の様子を示す．
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図 2-31 肝表面および内部脈管構造の変形の様子．白色球は術者指先を想定し，白色球周辺
の脈管構造に着目することにより，その変形状態を観察することができる．
図 2-32 切開変形処理結果．a には肝表面の変形の様子を示し，b には充填球の状態を示し
ている．赤色球群と黄色球群が region 化により切り分けられた球群を示している．
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図2-33　複数回切開変形結果．b には a に示す切開に続けて切開処理を行ったときの様子
を示す．
図 2-34 切離処理変形結果．右葉に位置する腫瘍を摘出するように切離処理を行っており，
a から d へと時系列に変形状態を示している．
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ン グ を 施 し た ． ま た ， 図  2-33 に は ， 多 段 階 切 開 変 形 結 果 を 示 す ．
図  a の よ う に 切 開 処 理 を 施 行 後 ， 切 開 範 囲 を さ ら に 広 げ る よ う に
切 開 を 行 っ た ．
図  2-34 に は ， 肝 臓 右 葉 部 に 位 置 す る 腫 瘍 を 切 除 す る よ う に 切 離
処 理 を 行 っ た 結 果 を 示 す ． 図 で は  a か ら  d へ と 時 系 列 に 変 形 状 態
を 示 し て お り ， a に 示 す 切 開 処 理 後 ，  b に 示 す よ う に 再 度 同 じ 箇 所
を 切 開 処 理 を 行 っ た ． こ の 処 理 を 繰 り 返 す こ と に よ り ，  c に 示 す
切 離 面 が 生 成 さ れ ， d に 示 す 臓 器 切 除 を 行 っ た ． こ の 場 合 の 切 離
処 理 で は ， 残 存 す る 体 積 率 は 臓 器 全 体 の  81.88 % で あ っ た ． ま た ，
切 離 面 か ら 腫 瘍 ま で の 最 小 距 離 は  2.27 mm と な っ た ．
2.5.3  Haptic device との融合
図  2-35 に は  haptic device を 用 い て 術 者 が 右 手 人 差 し 指 で 肝 臓 を 触 診
し て い る と き の 変 形 の 様 子 を 示 す ． 図 で は  a か ら  h に 時 系 列 に 変
形 状 態 を 示 し て い る ． 術 者 が 撫 で て い る 周 辺 の 内 部 構 造 に 着 目 す
る こ と に よ り ， そ の 変 形 が 観 察 で き る ． 図  2-36 に は 切 開 処 理 を 行 っ
た と き の 様 子 を 示 す ． 図 で は  a か ら  h に 時 系 列 に 変 形 状 態 を 示 し
て い る ． こ の 図 に 示 す よ う に ， 術 者 が メ ス を 操 作 す る に つ れ て イ
ン タ ラ ク テ ィ ブ に 切 開 面 が 生 成 さ れ ， 変 形 処 理 が 行 わ れ て い る 様
子 が わ か る ． ま た ， 術 者 へ の 反 力 応 答 を メ ス と 臓 器 と の 干 渉 が 生
じ た と き に 与 え ， 確 実 に 切 開 開 始 す る 位 置 を 視 覚 情 報 だ け で な く ，
力 覚 提 示 す る こ と を 行 っ た ．
図  2-37 に は 切 離 処 理 を 行 い ， 切 除 領 域 を 術 者 の 左 手 で 把 持 し た
と き の 状 態 を 示 す ． 図 左 段 に は 肝 表 面 の 変 形 を 示 し ， 右 段 に は 内
部 充 填 球 の 状 態 を 示 し て い る ． 図  b2, b3 に お い て ， 赤 色 球 群 が 切 除
領 域 の 充 填 球 ， 黄 色 球 群 が 残 存 臓 器 の 充 填 球 を そ れ ぞ れ 示 し て い
る ． こ の と き 術 者 は ， 切 除 領 域 の 重 み を 得 な が ら 臓 器 を 把 持 し て
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図2-35 haptic device を用いて術者が肝臓を触診しているときの変形結果．aから h に時
系列に変形状態を示している．
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図2-36 haptic device を用いて切開処理を行ったときの変形結果． a から h に時系列に変
形状態を示している．
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お り ， ま た 切 除 後 も 軟 組 織 と し て 表 す こ と が 可 能 と な っ て い る ．
図 に 示 す 切 離 処 理 の 場 合 ， 残 存 肝 体 積 率 は  71.2 % と な っ た ．
こ の よ う な 手 術 作 業 を 半 径  8 mm の 充 填 球 を 用 い た 臓 器 モ デ ル で
は  Octane (2 CPU, MIPS R12000 Processor, Silicon Graphics Inc.) を使用して平均  25
Hz で 実 行 す る こ と が 可 能 と な り ， ま た  Onyx3400 (16 CPU, MIPS R12000
図2-37 切離処理変形と切除領域把持の様子．a1, b1 が初期状態のモデルを示し，a2,b2
には切離面生成時の肝表面の変形ならびに充填球群の分離処理を示している．a3, b3 には
切除領域を術者の左手で把持したときの様子を示している．
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Processor, Silicon Graphics Inc.) を 用 い た 場 合 に は  半 径  6 mm の 充 填 球 を 用
い た 臓 器 モ デ ル に お い て  30 Hzか ら 35 Hz の 描 画 速 度 で 行 う こ と が
可 能 に な っ た ．
図 2-38 圧縮点 2 の計測の様子とその結果．下段には，表面変位量と圧力との関係を示して
いる．
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2.5.4  In-vivo 実験反力応答計測結果
図  2-38 に 圧 縮 点  2 を 計 測 し た 際 の 様 子 と そ の 結 果 を 示 す ． 図 上
段 に は  a か ら  e の 順 に 時 系 列 に 実 際 の 計 測 状 況 を 示 し て お り ， 下
段 に は 得 ら れ た 圧 縮 点 表 面 変 位 量 と 圧 力 と の 関 係 を 示 し て い る ．
こ の 圧 縮 点 に お い て は ， 最 大 表 面 変 位 量 と し て 約  30 mm， 最 大 圧 力
と し て  30 gf/cm2 と な り ，  5 個 体 の 平 均 値 と し て そ れ ぞ れ 約  26.4 mm，
25 gf/cm2 と な っ た ． 図  2-39 に は 圧 縮 点  3 を 計 測 し た と き の 結 果 を 示
す ． こ れ ら の 図 の よ う な 臓 器 圧 縮 ， 圧 縮 解 放 時 に 応 じ た ヒ ス テ リ
シス特性を有する表面変位量 -圧力特性曲線を得ることができ，デー
タ ベ ー ス 化 し た ．
こ の よ う に し て 得 ら れ た す べ て の 圧 縮 点 の デ ー タ を 平 均 化 し た
結 果 を 図  2-40 に 示 す ． 図 中 ， 赤 色 曲 線 が 圧 縮 時 の 特 性 曲 線 を 示 し ，
青 色 曲 線 が 圧 縮 解 放 時 の 特 性 曲 線 を そ れ ぞ れ 示 す ． こ の 図 の よ う
に ， 最 大 表 面 変 位 量 と し て 約  30 mm， 最 大 圧 力  30 gf/cm2 と な っ た ．
このようにして得られたデータベースの表面変位量を用いて，  sphere-
filled model に お け る 充 填 球 移 動 総 和 量 を キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン す る こ
と に よ り ， 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に お い て 臓 器 に 触 れ た と き の 感
触 を 再 現 し た ． そ の 結 果 を 図  2-41 に 示 す ． 図 中  a か ら  j の 順 に 時
系 列 に 臓 器 圧 縮 変 形 を 示 し て い る ． ま た ， 各 図 に お け る サ ブ ウ ィ
ン ド ウ 内 の グ ラ フ は ， 術 者 の 右 手 人 差 し 指 に よ る 臓 器 圧 縮 時 の 表
面 変 位 量 と 圧 力 と の 関 係 を 示 し て い る ．
2.5.5  モデル変形の定量評価結果
表  2-1 に ホ ル マ リ ン 固 定 し た 肝 臓 フ ァ ン ト ム と 三 次 元 再 構 築 し た
肝 臓 形 状 の 比 較 評 価 結 果 を 示 す ． 三 次 元 再 構 築 し た 肝 臓 モ デ ル と
ホ ル マ リ ン 固 定 し た 肝 臓 フ ァ ン ト ム そ れ ぞ れ の 測 定 に お け る 誤 差
は 最 大  1.1 mm 前 後 と な っ た ． ま た 体 積 計 測 で は ， 摘 出 肝 を 水 槽 に
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図 2-39 圧縮点 3 を計測したときの表面変位量と圧力との関係．
図 2-40 計測データを統合した結果．赤色曲線が圧縮時，青色曲線が圧縮解放時の曲線を
それぞれ示す．
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図 2-41 実験データベースを手術シミュレーションシステムに適用結果．a から j の順に
時系列に示しており，図中サブウィンドウ内のグラフは表面変位量と圧力との関係を示す．
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沈 め る 前 後 で 水 面 が  1.6 cm 上 昇 し た ．
図  2-42 に は 充 填 球 の  layer 構 造 に お い て 変 形 領 域 を 決 定 す る  layer
層 数 （ 最 大 変 形 層 数 ） と 体 積 変 動 率 と の 関 係 の 算 出 結 果 を 示 す ．
図 で は 圧 縮 変 形 処 理 時 の 結 果 で あ り ，  10 回 計 測 し た と き の 縦 軸 項
目 の 変 動 幅 と 平 均 値 を 示 し て い る ． ま た 図  2-43 に は 同 様 の 圧 縮 変
形 処 理 時 の  layer 層 数 と 臓 器 表 面 変 位 量 と の 関 係 の 算 出 結 果 を 示 す ．
そ れ ぞ れ の 項 目 に お い て ， 2.2.2B 項 で 述 べ た 臓 器 表 面 を 形 成 す る ポ
リ ゴ ン 各 頂 点 の 変 形 の 指 針 と な る 近 傍 球 数 を  1 個 か ら  4 個 と し た
と き の 結 果 を 示 し て い る ．
図2-42 変形 layer 層数と表面変位量との関係．
表 2-1 術前画像を用いた肝臓形状の測定結果
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図 2-44 臓器表面変位量と体積誤差率との関係．
図2-43 変形 layer 層数と体積誤差率との関係．
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図  2-44 に は 圧 縮 変 形 処 理 時 の 臓 器 表 面 変 位 量 と 体 積 誤 差 変 動 率
の 関 係 を 示 す ． 図 で は ， 半 径  6 mm の 充 填 球 ， 半 径  8 mm の 充 填 球
そ れ ぞ れ を 用 い た と き の 結 果 を 示 し て い る ． 図 内 実 線 は 近 似 曲 線
を 示 し て い る ． い ず れ の 充 填 球 を 用 い た 場 合 に お い て ， 最 大 体 積
誤 差 率 は そ れ ぞ れ  0.4 %,  0.1 % と な っ た ．
図  2-45 に 充 填 球 の 大 き さ に よ る 切 開 変 形 時 の 体 積 変 動 率 を 算 出
し た 結 果 を 示 す ． 図 2-32, 2-33, 2-34, 2-36, 2-37 に 示 す よ う な  5 通 り の 切
開 処 理 を 行 っ た 際 の 半 径  8 mm の 充 填 球 の 場 合 と 半 径  6 mm の 充 填
球 の 場 合 に つ い て 比 較 を 行 っ た ． そ の 結 果 ， い ず れ の 切 開 処 理 に
お い て も 体 積 誤 差 は  1.0 % 以 内 で 収 め る こ と が 可 能 と な り ， 医 師 側
か ら の 要 求 で も あ る  2.0 % 以 内 で の 変 形 処 理 を 実 現 し た ．
図  2-46 に は  MRI 撮 像 に よ り ， 生 体 臓 器 変 形 と 臓 器 モ デ ル 変 形 と
の 比 較 結 果 （ 一 例 ） を 示 す ． 図 中  a に は ボ リ ュ ー ム レ ン ダ リ ン グ
に よ る 実 際 の 生 体 臓 器 の 変 形 の 様 子 を 示 し ， 図 中  b に は 臓 器 モ デ
ル に よ る 変 形 状 況 を 示 し ， 図 中  c に は 内 部 充 填 球 の 変 形 時 の 様 子
を 示 し て い る ． 赤 色 領 域 が 肝 臓 を 示 し ， 肝 臓 内 に プ ロ ッ ト し た 点
群 が 肝 内 血 管 の 特 徴 点 を 示 し て い る ． 臓 器 モ デ ル に は 半 径  6.0 mm
図 2-45 切開変形処理における体積誤差率．
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の 充 填 球 に よ り 再 構 築 し ， 体 表 面 か ら 肝 臓 表 面 ま で の 距 離 を 考 慮
し 最 大 変 形 層 数 を  7 層 と し た ．
図  2-47 に は 体 表 面 の 変 位 量 と 各 特 徴 点 に お け る 移 動 量 誤 差 と の
関 係 ， な ら び に 各 軸 方 向 に お け る 移 動 誤 差 を 示 す ． こ の 図 に 示 す
よ う に ， 移 動 量 と し て  2.0 mm 以 内 の 誤 差 ， 変 形 分 解 能  2.7 mm ±  1.6
mm (平 均 値 ± 標 準 偏 差 ) 程 度 の 精 度 で モ デ ル 変 形 を 実 現 し た ．
図 2-46 MRI 撮像による生体臓器変形とモデル変形との比較結果．a には実際の生体臓器の
変形の様子， b には臓器モデルによる変形の様子，さらに c には内部充填球の変形時の様
子をそれぞれ示している．
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2.5.6  手術操作評価結果
図  2-48 に 実 際 の 術 場 計 測 に よ る  Task 点 の 操 作 誤 差 と シ ミ ュ レ ー
ションによる手術操作誤差との関係を示す．その結果，シミュレー
シ ョ ン に よ る 操 作 精 度 は ， 実 際 の 術 場 に お け る 操 作 と 比 較 し て ，
約  1.0 mm 程 度 の 誤 差 範 囲 で 操 作 が 可 能 で あ る こ と が わ か っ た ． ま
た ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に よ る 手 術 操 作 結 果 に お い て ，  Task 点 間 ， 被
験 者 間 ， お よ び そ の く み あ わ せ に よ る デ ー タ の ば ら つ き は 有 意 差
は な か っ た  (p 値  >0.05)．
図 2-47 各特徴点の空間的移動量誤差ならびに各軸方向における移動誤差
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図 2-49 切離線上の任意の計測点における誤差算出結果．
図 2-48 実際の術場における操作とシミュレーションでの手術操作における誤差算出結果．
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 図  2-49 に 切 離 線 上 の 各 計 測 点 に お け る 理 論 値 と 計 測 値 と の 誤 差
の 関 係 を 示 す ． 各 点 に お け る 誤 差 は そ れ ぞ れ  2.37± 0.08, 2.43± 0.09,
2.45± 0.12, 2.47± 0.07, 2.54± 0.05 （ い ず れ も 平 均 値 ± 標 準 偏 差 mm） と
な り ， 高 い 精 度 で 切 開 面 を 生 成 す る こ と が 可 能 で あ る こ と が 示 さ
れ た ． さ ら に ， 計 測 点 ， 切 開 施 行 回 数 間 に よ る 誤 差 の 値 の ば ら つ
き は 統 計 学 的 に 有 意 で は な く (p値 > 0.1  )， 切 開 位 置 に よ る 精 度 の
ば ら つ き は 認 め ら れ な か っ た ．
2.6  考察
2.6.1  軟組織モデル
sphere-filled model は ， 各 変 形 処 理 を 内 部 充 填 球 の 挙 動 で 表 し ， 物 理
現 象 を 幾 何 学 的 な 問 題 に 置 き 換 え る こ と に よ っ て 計 算 処 理 を 軽 減
し ， リ ア ル タ イ ム 処 理 に 対 応 可 能 と し た 軟 組 織 モ デ リ ン グ で あ る ．
ま た ， FEMs な ど の よ う な 他 の モ デ リ ン グ 手 法 と は 異 な り ， 対 象 と
す る 患 者 臓 器 の 大 き さ や 形 状 を 考 慮 し 充 填 球 の 大 き さ を 決 定 す る
こ と が 可 能 で あ る た め ， 患 者 デ ー タ ご と に 特 別 な 処 理 を せ ず ， 臓
器 輪 郭 情 報 が 得 ら れ れ ば 自 動 的 か つ 高 速 に モ デ ル 構 築 を 行 う こ と
が 可 能 で あ る ． ま た ， 患 者 ご と に 適 切 な 臓 器 モ デ ル を 構 築 す る ほ
か ， 多 臓 器 に わ た っ て 自 由 に モ デ リ ン グ を 行 う こ と が 可 能 で あ る ．
た と え ば ， 腹 部 領 域 全 体 の モ デ ル 化 を 行 う 場 合 ， 肝 臓 に は 半 径  6
mm， 胆 嚢 に は 半 径  2 mm， 胃 に は 半 径  4 mm， そ の 他 の 領 域 に は 半 径
8 mm の 充 填 球 を 用 い る な ど の こ と が 可 能 で あ る ． ま た ， 胃 の よ う
に 内 部 が 細 胞 組 織 で 埋 ま っ て い な い 臓 器 の 場 合 に は ， 実 質 臓 器 の
場 合 と 同 様 に 球 群 を 充 填 し ， 胃 の 内 部 に 位 置 す る 球 群 は 仮 想 に 存
在 し 変 形 処 理 に は 適 用 し な い 手 法 を 取 り 入 れ る こ と に よ り モ デ リ
ン グ が 可 能 で あ る ．
肝 臓 の よ う に 内 部 に 主 要 な 血 管 が 走 査 し て い る 臓 器 の 場 合 ， 表
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面形状のセグメンテーションのみならず，血管ごとのセグメンテー
シ ョ ン を 行 い ， そ れ ぞ れ の 組 織 に お い て 三 次 元 再 構 築 を 行 う 必 要
が あ る ． 血 管 構 造 を 三 次 元 再 構 築 す る 場 合 に は ， 必 ず 血 管 造 影 さ
れ た 画 像 か ら モ デ ル 構 築 を 行 う が ， 撮 像 す る ス ラ イ ス 間 隔 に 収 ま
る 血 管 な ど は 正 確 に モ デ ル 化 す る こ と は 不 可 能 で あ る ． こ の よ う
な 現 象 を 避 け る た め に も ， 患 者 に 被 爆 量 な ど 身 体 に 負 担 が か か ら
ず ， で き る だ け 細 か い ス ラ イ ス 間 隔 に て 撮 像 す る 必 要 も あ る ． 例
え ば ， 本 モ デ ル で は ス ラ イ ス 間 隔 が  2.5 mm ピ ッ チ で 撮 像 さ れ た  CT
画 像 か ら 三 次 元 再 構 築 を 行 っ て い る ． ま た ， ボ リ ュ ー ム デ ー タ に
よ る モ デ リ ン グ を 行 う こ と に よ り ， 臓 器 表 面 形 状 の セ グ メ ン テ ー
シ ョ ン の み を 要 し 内 部 構 造 の セ グ メ ン テ ー シ ョ ン を 行 う 必 要 が な
く な る た め ， 撮 像 デ ー タ そ の も の の 内 部 構 造 を 保 持 す る 患 者 臓 器
モデルが構築可能となる．そのため，ボリュームデータは臨床（診
断 ） で 広 く 活 用 さ れ は じ め て い る ． 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に お い
てもわれわれを含めボリュームデータを活用したシステム開発  [46]
[47] が 進 め ら れ て き て い る が ， イ ン タ ラ ク テ ィ ブ か つ リ ア ル タ イ
ム 能 力 が 求 め ら れ る 治 療 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 う た め に は ， 保 持
す る 膨 大 な デ ー タ 量 が ボ ト ル ネ ッ ク と な っ て い る の が 現 状 で あ る ．
例 え ば ， 本 研 究 で 使 用 し た 血 管 ， 腫 瘍 を 含 む 肝 臓 デ ー タ は ， 汎 用
フ ォ ー マ ッ ト  VRML 形 式 で 換 算 す る と ， 約 1.1 MB で あ り ， 一 方 ， ボ
リ ュ ー ム デ ー タ で は ， 3D tif 形 式 で 換 算 し て  約  80 MB (512x512x303) と
な る ．  本 手 法 に よ る ボ リ ュ ー ム デ ー タ を 用 い た 軟 組 織 モ デ リ ン グ
で は 約  8 Hz 程 度 の 描 画 更 新 速 度 に て 行 う こ と が 可 能 で あ る が ， 他
の研究機関における手術シミュレーションシステムでは，  15 MB (256x256x225)
の デ ー タ サ イ ズ で 約  3.5 Hz の 描 画 速 度  [48] な ど と ， 本 手 法 に お け
るモデリングは非常に高速な処理を実現しているといえる．ボリュー
ム デ ー タ と サ ー フ ェ ー ス デ ー タ を 用 い た 軟 組 織 モ デ ル に よ り ， 互
い の 長 所 を 融 合 し た 新 し い 軟 組 織 モ デ ル が 開 発 さ れ る と 考 え る ．
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2.6.2  変形処理
a. 変形に関与するパラメータフィッティング
本 モ デ ル の 変 形 の 度 合 い は ， 充 填 球 を 構 成 す る  layer 構 造 に お け
る 変 形 限 界 層 数 ， 充 填 球 間 の 結 合 力 な ら び に サ ー フ ェ ー ス ポ リ ゴ
ン が 変 形 す る た め の 充 填 球 と の リ ン ク 数 に よ り 調 整 さ れ る と 考 え
ら れ る ． 図   2-42 か ら 図  2-44 に 示 す 結 果 か ら ， 最 大 変 形 層 数 の 増 加
に 伴 い ， 約  1.0 cm か ら  2.0 cm 程 度 の 微 細 な 変 形 量 を 得 る こ と が 困
難 に な り ， 最 大 変 形 層 数 が 対 応 可 能 な 表 面 変 位 量 を 決 定 し て い る
こ と が わ か る ． さ ら に ， 最 大 変 形 層 数 の 増 加 に よ り 最 大 変 位 量 に
大 幅 な 変 化 が 見 ら れ な い も の の 最 大 体 積 変 動 率 が 増 加 し て い る こ
と に よ り ， 最 大 変 形 層 数 が 変 形 可 能 領 域 を 支 配 し て い る こ と も わ
か る ． 本 研 究 で は ， 変 形 状 態 の 医 師 に よ る 判 断 な ら び に 表 面 変 位
量 と し て  1.0 cm か ら  3.5 cm 程 度 の 局 所 的 か つ 自 然 な 変 形 を 表 現 し ，
微 小 な 体 積 変 動 で 変 形 が 可 能 で あ る 最 大 変 形 層 数  4， 近 傍 球 数  3
と 決 定 し た ．
b. 切開面の生成と形状
切 開 処 理 に は メ ス と モ デ ル と の 交 点 を 正 確 に 算 出 す る 計 算 方 法
に よ り ， 術 者 は 切 開 す る 位 置 を 正 確 に 切 開 す る こ と が 可 能 と な っ
た ． ま た ， 切 開 線 を 形 成 す る 臓 器 表 面 上 の 点 は 任 意 の サ ン プ リ ン
グ 間 隔 に て 生 成 さ せ た ． 本 研 究 で は ， 充 填 球 の 大 き さ に 合 わ せ サ
ン プ リ ン グ 間 隔 を  3.0 mm か ら  8.0 mm と 可 変 と し ， 曲 線 を 含 む 自 由
な 切 開 面 の 生 成 を 可 能 と し た ．
切開面の形状は充填球の移動する大きさと方向によって決定されるが，
移 動 す る 大 き さ は 動 物 摘 出 臓 器 を 用 い た 基 礎 実 験 結 果 を 参 考 に し
て 決 定 し た ． 基 礎 実 験 で は ， 摘 出 後 約  2 時 間 程 度 の ウ シ の 肝 臓 を
用 い ， 臓 器 中 央 部 を 真 っ 直 ぐ に 長 さ 約  80 mm， 深 さ 約  5.0 mm で 切 開
を 行 っ た 際 の 切 開 面 の 形 状 を 測 定 し た ． 実 験 で は ， 切 開 面 の 広 が
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り は 平 均  6.5 mm， 最 小 部 で 平 均  5.0 mm， 最 大 平 均  8.0 mm と 確 認 し ，
現 在 の メ ス の 位 置 と 切 開 開 始 位 置 と の 距 離 に 応 じ て こ れ ら の 値 を
適 応 さ せ た ． こ の よ う に し て 行 っ た 切 開 処 理 は ， 図  2-45 に 示 す よ
う に ， 体 積 誤 差 と し て  1.0 % 以 内 で 変 形 処 理 を 行 う こ と が 可 能 で あ
る こ と か ら ， 定 量 的 な 切 開 面 形 状 の 生 成 を 実 現 し て い る と い え る ．
ま た 実 際 の 手 術 の 際 の 臓 器 切 開 は ， 肝 切 除 術 の 場 合 で は  CUSA を
用 い て 臓 器 組 織 を 破 壊 し な が ら 吸 引 ， 止 血 を 行 う 操 作 に よ り 手 術
が 進 め ら れ る ． 本 論 文 で 示 す 切 開 処 理 は ， 皮 膚 切 開 な ど の 切 開 方
法ではあるが，切開面の生成を定量的に表示，検討するために行っ
た ． し か し な が ら ， 手 術 器 具 で あ る メ ス の 位 置 と 姿 勢 を 得 る こ と
に よ り ， 容 易 に 切 開 面 を 生 成 す る こ と が 可 能 で あ る た め ， 実 際 の
手 術 手 技 に 即 し た 切 開 処 理 も 実 現 可 能 で あ る と 考 え る ．
c. 切開処理時の充填球群の挙動
本 切 開 処 理 法 で は ， 互 い に 接 し て い る 状 態 に あ る 球 群 の う ち の
切 開 面 に 関 与 す る 球 の 隣 接 関 係 の 決 裂 ， つ ま り 球 間 の 結 合 を 切 断
す る こ と に よ っ て 切 開 変 形 処 理 を 施 行 し て い る ． 複 数 回 の 切 開 を
行 う 時 は ， そ れ ぞ れ の 切 開 に お け る 球 間 の 結 合 を 切 断 す る 処 理 に
よ り 変 形 を 表 現 す る た め ， 切 開 数 の 増 加 に よ り 計 算 量 が 増 加 す る
こ と が な く リ ア ル タ イ ム 処 理 で 実 行 す る こ と が 可 能 で あ る ． ま た ，
一 度 結 合 が 切 断 さ れ た 球 間 は そ れ 以 降 再 結 合 す る こ と が な い よ う
に す る こ と に よ り ， 切 り 開 か れ た 臓 器 が 再 度 そ の 箇 所 を 閉 じ る よ
う な 挙 動 を 示 す こ と が な い よ う に し た ．
現 状 の 切 開 処 理 時 の 充 填 球 は ， 切 開 面 と 充 填 球 の 接 触 判 定 に 応
じ た 挙 動 を 示 す た め ， 切 開 面 の 深 さ に 応 じ た 切 開 面 の 広 が る 大 き
さ を 表 す こ と が で き な い 場 合 が あ る ． 例 え ば ， 充 填 球 の 半 径 分 の
深 さ を も つ 切 開 面 と ， ま っ た く 同 じ 方 向 で 充 填 球 の 直 径 分 の 深 さ
を も つ 切 開 面 と を 比 較 し た 場 合 ， 切 開 面 と 充 填 球 と の 接 触 状 態 に
変 化 は 生 じ な い た め ， そ れ ら は 同 じ 切 開 面 の 広 が る 大 き さ を も つ ．
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こ の よ う な 問 題 点 を 解 決 す る た め に は ， 十 分 に 充 填 球 の 大 き さ を
小 さ く す る ， あ る い は 切 開 に よ る 充 填 球 の 移 動 す る 方 向 を 切 開 面
の 法 線 な ら び に 法 線 逆 方 向 と す る の で は な く ， 切 開 面 重 心 と 充 填
球 中 心 と の ベ ク ト ル 方 向 に 変 更 す る な ど の 対 応 策 が 考 え ら れ る ．
d. 切離処理
肝 切 除 術 に お い て 残 存 す る 肝 臓 体 積 率 が 患 者 の 術 後 快 復 状 況 を
大 き く 左 右 す る た め ， 術 者 は 残 存 肝 体 積 を で き る だ け 残 し ， か つ
腫 瘍 の 影 響 の あ る 組 織 を 取 り 除 く 必 要 が あ る ． 本 モ デ ル に お け る
肝 切 離 処 理 で は ， 瞬 時 に 残 存 体 積 率 ， な ら び に 腫 瘍 か ら 切 離 面 の
距 離 を 算 出 し 術 者 に 提 示 す る こ と が 可 能 で あ る た め ， 十 分 な 術 前
肝 切 除 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 え る と 考 え る ． 臓 器 切 離 を 可 能 と す
る シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム と し て ，  S.Cotin ら が  FEMs を 用 い て 肝
臓 切 離 処 理 を 可 能 に し た 例  [35] が あ る ． し か し な が ら ， イ ン タ
ラ ク テ ィ ブ に  haptic device を 操 作 し て 切 離 面 を 生 成 す る こ と が で き
ず ， ま た 残 存 体 積 な ど の 算 出 な ど が 行 わ れ て い な い た め ， そ の 検
討 が 必 要 で あ る と 考 え る ．
臓 器 切 離 を 行 う た め に は ， 切 開 し た 位 置 と 同 じ 位 置 を 再 度 深 く
切 開 し て い く 必 要 が あ る ． 本 研 究 で は ， 空 間 的 に 切 開 面 領 域 内 に
メ ス が 位 置 し ， か つ メ ス 先 端 が 臓 器 内 部 に 挿 入 し た 場 合 に 変 形 処
理 を 施 行 し ， 直 前 の 切 開 処 理 に よ り 生 成 し た 切 開 面 を 構 成 す る 最
近 傍 の サ ン プ リ ン グ 点 を 参 照 し て メ ス 先 端 の 位 置 を 深 さ 方 向 に も
つ 切 離 面 を 生 成 し て い く 手 法 を 取 り 入 れ た ． そ の 結 果 ， 正 確 に 同
じ 位 置 を 繰 り 返 し 切 開 す る こ と が で き ， ま た メ ス の 姿 勢 に 応 じ た
曲 面 的 な 切 離 面 を 形 成 す る こ と が 可 能 に な っ た ．
ま た 肝 切 除 術 で は ， 本 来 切 開 処 理 ， 血 管 結 紮 処 理 の 繰 り 返 し に
よ り 切 離 面 を 生 成 し て い く が ， 本 研 究 で は 切 開 処 理 時 に は 血 管 構
造 の 変 形 処 理 は 考 慮 し て い る も の の ， そ の 結 紮 処 理 は 自 動 的 に 処
理 を 行 う こ と に よ り 血 管 構 造 の 切 離 面 に よ る 切 断 を 行 っ た ． し か
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し な が ら ， 患 者 臓 器 を 用 い て ， イ ン タ ラ ク テ ィ ブ に 切 離 面 を 形 成
で き 肝 切 除 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 え る こ と は ， 肝 切 除 手 術 プ ラ ン
ニ ン グ と し て 十 分 な 機 能 を も ち ， か つ 脈 管 構 造 を 可 視 化 し な が ら
切離面を生成することが可能であるため，肝切離処理を行うトレー
ニ ン グ と し て も 機 能 的 で あ る と 考 え る ．
e. 内部構造の変形処理
充 填 す る 球 の 大 き さ は 半 径  6 mm， 8 mm い ず れ の 場 合 に お い て も ，
肝 臓 内 部 に 走 査 す る 脈 管 と 比 較 す る と 十 分 に 大 き く ， 充 填 球 が 変
形 対 象 と な る 構 造 体 よ り も 大 き い 場 合 に で も そ の 構 造 体 の 変 形 処
理 を 可 能 に し た ． 輪 郭 デ ー タ に よ り 表 さ れ る 脈 管 構 造 に 関 し て は ，
そ れ ら の ね じ れ や 歪 み な ど は 考 慮 に 入 れ ず 各 輪 郭 が 平 行 移 動 す る
処 理 と な っ て い る が ， 手 術 作 業 時 の 血 管 構 造 の 位 置 関 係 が 重 要 で
あ る と い う 外 科 医 の 意 見 か ら も 本 手 法 の 有 効 性 が 挙 げ ら れ る ． ま
た ， 図  2-12 に お け る 点  Pn で 表 し た 各 輪 郭 上 の 点 群 を 充 填 球 と 対 応
付 け を 行 い 脈 管 構 造 を 変 形 さ せ る こ と に よ っ て ， よ り 詳 細 な 変 形
処 理 が 実 現 す る こ と が 可 能 で あ る と 考 え る が ， ポ リ ゴ ン デ ー タ に
よ り 脈 管 構 造 を 表 現 す る こ と に よ っ て ， こ れ ら の 問 題 点 を 解 決 す
る こ と が 可 能 と な っ た と 考 え る ．
f. 非均質臓器特性への対応
腫 瘍 な ど の 周 辺 組 織 と 異 な る 特 性 を も つ 領 域 が あ る 場 合 に は ， そ
の 領 域 と 対 応 付 け し た 充 填 球 の 挙 動 を 制 御 し た こ と に よ り 非 均 質
臓 器 の 変 形 処 理 を 行 う こ と を 可 能 と し た ． 具 体 的 に は ， 腫 瘍 を 構
成 す る ポ リ ゴ ン 各 頂 点 に 対 応 付 け し た 充 填 球 の 移 動 量 を ， 正 常 組
織 と 対 応 付 け し た 充 填 球 の 移 動 量 よ り も 少 な く す る こ と に よ っ て
そ の 変 形 処 理 を 表 現 し た ． ま た ， 腫 瘍 な ど の 硬 い 特 性 を も つ 領 域
の 充 填 球 と 正 常 組 織 領 域 の 充 填 球 に そ れ ぞ れ 異 な る 重 み 付 け を 行
い ， 式  (2-2) に そ の パ ラ メ ー タ の 比 率 を 乗 算 さ せ る こ と に よ り ， 非
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均 質 臓 器 の 特 性 を 表 現 す る こ と も 可 能 で あ る と 考 え る ．
非 均 質 臓 器 特 性 を 綿 密 に 表 現 す る 場 合 ， 非 均 質 と な る 領 域 の 弾
性 や 粘 性 な ど の 臓 器 特 性 を 取 得 す る 必 要 が あ る が ， 現 状 で は そ れ
ら の パ ラ メ ー タ を フ ィ ッ テ ィ ン グ す る こ と に よ り 変 形 処 理 を 実 現
す る こ と が で き る よ う な 柔 軟 性 を も た す こ と が で き た と い え る ．
2.6.3  Haptic device との融合
手 術 作 業 時 の 充 填 球 の 挙 動 に よ っ て の み 反 力 応 答 を 可 能 に し ， 術
者 は 一 連 の 手 術 動 作 に お い て 感 触 を 得 な が ら 作 業 を 行 う こ と が 可
能 に な っ た ． in-vivo 計 測 に よ る 表 面 変 位 量 と 圧 力 と の 関 係 を 適 用 し
な い 場 合 に は ， 反 力 応 答 は 式  (2-7) に 示 し た よ う に 線 形 応 答 と し ，
臓 器 切 片 の 力 学 的 実 験 か ら 反 力 を 最 大 約  3.0 N の 圧 力 値 と 想 定 し ，
弾 性 係 数  k を  0.9 と 設 定 し た ． ま た ，  haptic device と の 通 信 に は 高 速
な デ ー タ 送 受 信 法 を 用 い た こ と に よ り ， 滑 ら か な 反 力 応 答 を 実 現
し た と い え る ． 一 方 ， 図  2-41 に 示 す よ う に  in-vivo 計 測 結 果 を 反 力 応
答に適用することにより，より定量性のある反力応答が可能になっ
た と 考 え る ．
切 開 処 理 に お い て は ， メ ス を 握 っ た と き の 感 触 を 提 示 す る の で
は な く ， 切 開 開 始 時 の 充 填 球 の 挙 動 に よ り 反 力 を 提 示 し ， 切 開 処
理 中 に は 切 開 開 始 時 と 同 様 の 反 力 を 提 示 す る こ と と し た ． こ れ は ，
実 際 の 切 開 処 理 に お い て 外 科 医 が 感 じ 取 る 力 覚 は ほ と ん ど メ ス を
握 る 触 覚 で あ り ， 臓 器 に メ ス が 接 触 し た と き の 力 覚 を 除 い て 臓 器
を 切 開 し て い る 感 覚 は 視 覚 情 報 に よ り 補 わ れ て い る と い え る た め ，
こ の よ う な 反 力 応 答 を 適 用 し た ． ま た 電 気 メ ス や  CUSA を 用 い た
場 合 に は 組 織 を 破 壊 さ せ な が ら 切 開 を 進 め て い く た め 切 開 処 理 に
よ る 触 覚 は 視 覚 情 報 を 補 う た め の 感 覚 と し て 必 要 で あ る と 考 え る ．
本 研 究 で 用 い た  CyberForce に よ り 両 手  10 本 の 指 で 変 形 処 理 を 表 現
す る こ と が 可 能 と な り ， ま た 手 の 甲 に 反 力 を 提 示 す る こ と が 可 能
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で あ る た め 臓 器 切 離 時 の 臓 器 の 重 さ 提 示 を も 容 易 に 行 う こ と が 可
能 と な っ た ． さ ら に ，  Cyber Force は 従 来 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に 用
い ら れ て き た 装 置 と は 異 な り ， 動 作 範 囲 内 で は 両 手 の 動 き を 拘 束
す る こ と な く 自 由 に 動 作 す る こ と が で き る た め ， 開 腹 手 術 シ ミ ュ
レ ー シ ョ ン に お い て は 十 分 な 機 能 を も つ と い え る ． し か し な が ら
各 指 に 接 続 さ れ て い る ワ イ ヤ ー に て 感 触 を 表 現 す る た め 臓 器 の 滑
ら か さ な ど の 質 感 を 感 じ 取 る こ と が 困 難 で あ り ， ワ イ ヤ ー 機 構 と
は 別 の 機 構 を 付 加 さ せ る な ど ， 今 後 改 良 す る 必 要 が あ る と 考 え る ．
2.6.4 臓器特性の in-vivo 計測
臓器の弾性特性を測定した  in-vivo 実験では，圧力測定装置の操作を手
動で行った場合と図  2-16 に示した装置を用いて自動で行った場合それ
ぞ れ で 測 定 を 試 み た ． 手 動 測 定 法 で は ， 圧 力 測 定 装 置 の 先 端 部 が
計 測 者 の 手 ぶ れ に よ り 安 定 し な い こ と や ， 等 速 運 動 下 で の 測 定 結
果 で は な い こ と か ら 正 確 な 臓 器 特 性 を 計 測 で あ る と 断 定 す る こ と
は 難 し い と い え る ． し か し な が ら ， 実 際 の 臓 器 触 診 ， 圧 縮 の よ う
な 手 術 作 業 時 に 術 者 の 指 先 に か か る 反 力 を 測 定 す る こ と を 可 能 と
し た と 考 え ら れ ， そ れ ら の 値 を シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム に 反 映
可 能 と し た こ と は ， 臓 器 切 片 を 用 い た  in-vitro 実 験 な ど の 結 果 を 反
映 し た シ ス テ ム よ り も ， 手 術 作 業 に 適 応 し た 反 力 応 答 能 を 有 す る
シ ス テ ム で あ る と 考 え ら れ る ．
一 方 ， 図  2-16 に 示 し た 装 置 を 用 い た 場 合 ， 圧 力 測 定 装 置 が 臓 器 に
対 し て 垂 直 に 圧 縮 す る こ と が で き ず ， ま た 呼 吸 変 動 に よ っ て 圧 力
測 定 装 置 先 端 が 指 定 し た 測 定 部 位 に 入 ら な い ， 臓 器 表 面 の 質 感 に
よ っ て 測 定 部 位 か ら す べ っ て し ま う な ど ， 指 定 し た 測 定 箇 所 を 計
測 す る こ と が 困 難 で あ っ た た め 測 定 結 果 を 得 る こ と が で き な か っ
た ． 臓 器 特 性 を 取 得 す る た め に は ， 圧 力 測 定 装 置 の 角 度 を 自 由 に
設 定 ， 変 更 す る こ と が で き る 機 構 を 設 け ， 呼 吸 や 臓 器 表 面 形 状 に
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対 応 可 能 な 装 置 の 開 発 を 要 す る こ と が 考 え ら れ る ． こ れ に よ り ，
圧 力 測 定 装 置 の 速 度 ， 加 速 度 が 得 る こ と が で き る た め ， 粘 弾 性 な
ど の 特 性 パ ラ メ ー タ の 算 出 が 可 能 に な る と 考 え ら れ る ．
本 研 究 に お け る 計 測 で は ， 図  2-15 に 示 し た よ う に 個 体 の 違 い に
よ る 解 剖 学 的 な 測 定 位 置 の 違 い を な く す よ う な 工 夫 を 行 う こ と に
よ り ， 計 測 デ ー タ の 個 体 差 の 差 異 を な い も の と し て 解 析 を 行 っ た ．
同 時 に ， 図  2-38， 図  2-39 に 示 す よ う に 圧 縮 点 の 違 い に お け る 臓 器
表 面 変 位 と 圧 力 と の 関 係 に は ば ら つ き が な い と し て 解 析 を 行 い ，
図  2-40 に 示 す よ う に す べ て の デ ー タ を 統 合 し た 特 性 曲 線 を 算 出 し
シ ス テ ム に 適 用 し た ． 今 後 ， 手 動 計 測 で は 計 測 者 の 操 作 の 定 量 性
な ど を 評 価 す る 必 要 が あ る た め ， 先 述 し た 自 動 計 測 方 法 を 手 動 計
測 時 と 併 用 し て 実 験 を 行 い ， 個 体 差 の ば ら つ き ， 圧 縮 点 の ば ら つ
き を 統 計 学 検 定 に よ り 検 討 し て い く 必 要 が あ る と 考 え ら れ る ．
臓 器 表 面 変 位 と 圧 力 と の 関 係 に は ， 臓 器 圧 縮 時 ， 圧 縮 解 放 時 に
応 じ た ヒ ス テ リ シ ス 曲 線 を 得 ， 臓 器 の 粘 弾 性 特 性 や 呼 吸 ， 臓 器 内
部 を 走 査 す る 血 流 の 影 響 に よ り こ の よ う な 特 性 曲 線 を 得 ら れ た と
考 え る ． 臓 器 圧 縮 時 ， 圧 縮 解 放 時 そ れ ぞ れ の 曲 線 の 式 を 算 出 し ，
算 出 し た 臓 器 表 面 変 位 量 を 用 い て  sphere-filled model に お け る 充 填 球 移
動 総 和 量 を キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン す る こ と に よ り ， 手 術 シ ミ ュ レ ー
シ ョ ン に お い て 臓 器 に 触 れ た 際 の 感 触 を 再 現 す る こ と を 可 能 に し
た と い え る ． こ の 軟 組 織 モ デ ル を 用 い る こ と に よ り ， 実 際 の 臓 器
特 性 を 反 映 す る こ と が で き ， よ り 実 際 に 近 い 触 感 を 伴 っ た 手 術 シ
ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 え る よ う に な っ た と 考 え る ．
2.6.5 モデル形状ならびにモデル変形の定量評価
表  2-1 に 示 し た よ う に ， 摘 出 肝 と 三 次 元 再 構 築 し た 臓 器 モ デ ル を
比 較 し た 結 果 ， 最 大  1.0 mm 程 度 の 誤 差 ， 体 積 誤 差 と し て 約  10 cm3
と な り ， ほ ぼ 正 確 に 三 次 元 再 構 築 が 行 え た と い え る ． モ デ ル 形 状
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の定量性に関しては，対象領域のセグメンテーションの精度によっ
て 誤 差 が 変 化 す る が ， 臨 床 経 験 の 豊 富 な 外 科 医 や 放 射 線 科 医 に よ
る セ グ メ ン テ ー シ ョ ン の 施 行 と 三 次 元 再 構 築 に よ り ， 信 頼 性 の 高
い 臓 器 モ デ ル が 構 築 可 能 で あ る と 考 え る ．
図  2-26 に 示 す よ う に ， 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム で 用 い た 肝
臓 モ デ ル は 半 径  8 mm， 6 mm の 充 填 球 に よ る モ デ リ ン グ を 行 い ， 圧
縮 変 形 処 理 に お け る モ デ ル 体 積 誤 差 は ， そ れ ぞ れ 最 大 で も 約  0.5 %，
0.2 % で あ り ， 十 分 に 臨 床 応 用 に 適 応 で き る 範 囲 内 で あ る こ と を 確
認 し た ． ま た ， 描 画 更 新 速 度 に 関 し て も 前 述 し た よ う に 半 径  8 mm
の 充 填 球  (充 填 球 数  523 個 ) を 用 い た 肝 臓 モ デ ル で は  Octane を 用 い
て 平 均  25 Hz， 半 径  6 mm の 充 填 球  (充 填 球 数 1212 個 )で は 平 均  14 Hz
と な っ た ． 一 方 で  Onyx3400 を 用 い た 場 合 に は 半 径  6 mm の 充 填 球 か
ら な る 肝 臓 モ デ ル  (充 填 球 数 839 個 )で も 平 均  30 Hz 以 上 の 更 新 速 度
で 実 行 で き る た め ， 使 用 す る コ ン ピ ュ ー タ の 計 算 能 力 に 適 応 し た
定 量 性 の あ る 臓 器 の 変 形 処 理 を 可 能 と し た と 考 え ら れ る ． こ の よ
う に ， 充 填 球 数 が  500 個 以 上 と な る 充 填 球 を 用 い た 場 合 で は 体 積
誤 差 の 少 な い 変 形 処 理 を 実 現 で き る と 考 え ら れ ， 対 象 と す る 臓 器
の 形 状 や 大 き さ ， さ ら に は 使 用 す る コ ン ピ ュ ー タ の 演 算 能 力 に 応
じ て 充 填 球 の 大 き さ を 変 更 し て い き ， よ り 正 確 な 変 形 処 理 を 実 現
す る こ と が 可 能 で あ る と 考 え ら れ る ．
一方， Gibson ら  [42][43][44] の  ChainMail 手法は，モデルを構成する  chain
要 素 の 移 動 に よ っ て 変 形 処 理 を 表 現 し て お り ， 簡 潔 な 演 算 処 理 で
切 断 処 理 や 微 細 な 変 形 を 表 現 す る こ と が 可 能 で あ る ． 要 素 間 の 相
互 関 係 に よ っ て 変 形 処 理 を 表 現 し て い る 点 で 本 手 法 と 類 似 し て い
る と い え る が ， 臓 器 表 面 変 位 量 や 臓 器 切 離 処 理 に 重 要 と な る 体 積
変 動 に 対 す る 定 量 的 評 価 な ど の 検 討 が 必 要 で あ る と 考 え ら れ る ．
MRI 撮 像 に よ る 生 体 臓 器 と 臓 器 モ デ ル と の 変 形 状 態 の 比 較 に つ い
て ， 肝 内 部 の 特 徴 点 の 変 位 量 ， 各 軸 方 向 へ の 誤 差 を 算 出 す る こ と
で ， 検 証 方 法 の 妥 当 性 が 確 認 で き た と い え る ． よ り 高 い 精 度 を 得
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る た め の 今 後 の 課 題 と し て ， 腹 部 領 域 全 体 を 均 一 材 質 と し て モ デ
ル 変 形 を 行 っ た た め 組 織 ご と の 特 性 を 考 慮 し た 変 形 処 理 に よ る 解
析 ， さ ら に は 体 表 面 ， 肝 表 面 な ど の 特 徴 点 に お け る デ ー タ 解 析 な
ど を 行 う 必 要 が あ る と 考 え る ．
こ の よ う な 生 体 臓 器 と 臓 器 モ デ ル そ れ ぞ れ の 変 形 状 態 の 比 較 に
は ，  MRI 撮 像 時 の 被 験 者 の 状 態 ， 肝 臓 な ど の 臓 器 を 直 接 変 形 さ せ
る こ と が で き な い ， さ ら に は コ ス ト が 高 く 繰 り 返 し 実 験 を 行 う こ
と が 容 易 で な い こ と が 考 え ら れ る ． そ の た め 変 形 評 価 の 一 手 法 と
し て ， 肝 臓 フ ァ ン ト ム を 用 い た 変 形 状 態 の 定 量 評 価 を 行 う こ と が
考 え ら れ る ． 現 在 ， 実 際 の 肝 臓 実 質 特 性 と 同 様 の 素 材 を も つ 肝 臓
フ ァ ン ト ム を 作 製 し 内 部 脈 管 構 造 を 保 持 す る フ ァ ン ト ム を 作 製 す
る こ と が 可 能 で あ る こ と が わ か り ， 今 後 評 価 を 行 っ て い く 必 要 が
あ る と 考 え ら れ る ． ま た ， 物 理 的 な 計 算 に 基 づ い た モ デ ル 変 形 を
行う  FEMs による臓器モデルの変形状態との比較を行うことにより，
本 モ デ ル の 変 形 状 態 の 定 量 評 価 を 行 う 必 要 が あ る と 考 え ら れ る ．
2.6.6  シミュレーションシステムの手術操作評価
図  2-48 に示すように，シミュレーションによる手術操作評価では，
実 際 の 術 場 に お け る 肝 表 面  Task 点 の ポ イ ン テ ィ ン グ と 比 較 し て ，
約  1.3 mm 程 度 の 差 (1.24 ± 0.56 mm, 平 均 値 ± 標 準 偏 差 ) で シ ミ ュ レ ー
シ ョ ン 操 作 が 可 能 で あ り ， 高 い 精 度 に て シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に よ る
手 術 操 作 を 行 う こ と が で き た と 考 え ら れ る ． さ ら に ， 切 開 面 生 成
に 関 す る 手 術 操 作 評 価 に お い て ， 図  2-49 に 示 す よ う に 任 意 の 肝 表
面 上 の 点 に 対 す る 操 作 結 果 の ば ら つ き に 有 意 差 は 認 め ら れ ず ， ま
た誤差平均においても 2.5 mm 程度 (2.35± 0.25 mm, 平 均 値±標準偏差 )
で あ り ， 実 際 の 手 術 時 の 操 作 に 近 い 操 作 に て シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を
施 行 す る こ と が 示 さ れ ， 本 シ ス テ ム の 術 前 の 手 術 計 画 や 手 技 の ト
レ ー ニ ン グ な ど へ の 有 効 性 が 確 認 で き た と 考 え る ．
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2.7  まとめ
本 章 で 行 っ た 内 容 を 以 下 に ま と め る ．
・ 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム ， 特 に 開 腹 手 術 （ 肝 臓 手 術 ） を
対 象 と し た 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に 適 し た 患 者 臓 器 モ デ ル の 開
発 を 行 っ た ．
・ 患 者 臓 器 モ デ ル に は ， 独 自 に 開 発 し た 臓 器 内 部 に 剛 体 球 を 充 填
し た  sphere-filled model を 考 案 し ， リ ア ル タ イ ム に 臓 器 の 変 形 処 理 を
可 能 と す る ア ル ゴ リ ズ ム を 構 築 し ， シ ス テ ム に 適 用 し た ．
・ 開 発 し た 患 者 臓 器 モ デ ル を 用 い て ， 押 す ， 把 持 す る な ど の 基 本
的 な 手 術 作 業 の 他 に ， 切 離 線 に そ っ た 正 確 な 切 開 面 を 生 成 す る
こ と が 可 能 な 切 開 処 理 や ， 任 意 の 切 離 面 に お け る 臓 器 切 離 処 理
を ， 充 填 球 群 の 挙 動 に よ っ て 表 現 す る こ と を 可 能 と し ， リ ア ル
タ イ ム か つ イ ン タ ラ ク テ ィ ブ に 行 う こ と を 可 能 と し た ．
・ 臓 器 切 離 後 ， 瞬 時 に 残 存 臓 器 の 体 積 率 を 算 出 す る こ と に よ り ，
肝 切 除 術 の 際 に 最 も 重 要 と な る 情 報 を 術 者 に 提 示 す る こ と を 可
能 と し た ．
・ 臓 器 内 部 を 走 査 す る 脈 管 構 造 や 腫 瘍 な ど の 変 形 処 理 に 関 し て も
同 様 に ， 外 力 に 応 じ た 充 填 球 の 挙 動 に よ っ て 表 現 す る こ と を 可
能 と し ， 特 別 な 演 算 処 理 を 必 要 と せ ず に 行 う こ と を 可 能 と し た ．
・ 手 術 作 業 に お け る 変 形 処 理 は 体 積 誤 差 率 に 換 算 し て  1.0 % 以 内 で
実 行 す る こ と が 可 能 で あ り ， 定 量 的 な 変 形 処 理 を 実 現 し た ．
・ モ デ ル 変 形 評 価 と し て 高 い 精 度 で の 臓 器 変 形 を 表 現 す る こ と を
数 値 的 に 示 し ， さ ら に 実 際 の 手 術 に 近 い 操 作 性 で シ ミ ュ レ ー シ ョ
ン を 実 施 す る こ と を 可 能 と し ， 本 シ ス テ ム の 手 術 計 画 や 手 技 の
ト レ ー ニ ン グ な ど へ の 有 効 性 を 示 し た ．
・ Haptic device を 用 い る こ と に よ り ， 両 手  10 本 各 指 に 臓 器 に 触 れ た
と き の 感 触 を 得 な が ら 手 術 作 業 を 進 め る こ と が 可 能 な 手 術 シ ミ ュ
レ ー シ ョ ン シ ス テ ム と し た ．
・ 実 際 の 手 術 作 業 時 に 術 者 が 臓 器 に 触 っ た と き に 感 じ 取 る 感 覚 を
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シ ス テ ム に 反 映 す る た め に ， ブ タ を 用 い て 肝 表 面 変 位 量 と そ の
変 位 量 に 応 じ た 圧 力 を 測 定 し た  in-vivo 計 測 実 験 を 行 っ た ．
・ In-vivo 実験では指で臓器圧縮したときの変形状態を想定して行い，
臓 器 圧 縮 時 ， 圧 縮 解 放 時 に 応 じ た ヒ ス テ リ シ ス 特 性 曲 線 を 得 た ．
・ Haptic device に よ る 手 術 作 業 時 の 反 力 応 答 に は ， 充 填 し た 球 群 の 移
動 す る 大 き さ と 方 向 に 応 じ て そ の パ ラ メ ー タ を 決 定 す る こ と が
で き る た め ， 計 測 し た 特 性 曲 線 を 定 式 化 し ， 臓 器 表 面 変 位 量 に
充 填 球 移 動 総 和 量 を キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン す る こ と に よ り ， 本 手
術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム に お け る 臓 器 に 触 れ た 際 の 感 触 を
再 現 す る こ と を 可 能 に し た ．
近 年 で は 低 侵 襲 手 術 で あ る 内 視 鏡 （ 腹 腔 鏡 ） 手 術 が 普 及 し 始 め
て い る が ， 外 科 医 に と っ て 高 度 な 技 術 が 要 求 さ れ る 手 術 方 法 で あ
る た め ， 手 技 の ト レ ー ニ ン グ や イ メ ー ジ ガ イ ド 機 能 な ど を 有 す る
腹 腔 鏡 手 術 支 援 シ ス テ ム の 開 発 が 必 要 と さ れ て い る ． そ こ で 次 章
で は ， 本 章 で 示 し た 開 発 技 術 を 活 用 し ， 腹 腔 鏡 手 術 ， 特 に 手 術 ロ
ボ ッ ト に よ る 腹 腔 鏡 手 術 の ト レ ー ニ ン グ を 行 う た め の 遠 隔 手 術 シ
ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 に つ い て 述 べ る ．
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第 3 章 ロボット手術トレーニング用
遠隔手術シミュレーションシステムの開発
3.1  はじめに
外 科 手 術 で は 開 腹 手 術 が 主 流 と さ れ て き た が ， 近 年 の 目 覚 ま し
い 医 療 技 術 の 進 歩 に よ り ， 腹 腔 鏡 手 術 な ど の 患 者 の  QoL (Quality of
Life, 生 活 の 質 ） を 高 め る 方 法 が 開 発 さ れ て き て い る ． 一 般 の 腹 腔
鏡 下 外 科 手 術 で は ， 直 視 下 で は な く 視 野 の 狭 い 二 次 元 の 内 視 鏡 画
像 を 通 し て 対 象 部 位 を み る ， 体 腔 挿 入 部 の ト ロ ッ カ ー に 硬 性 鏡 な
ど の 軸 が 固 定 さ れ る な ど 外 科 医 が 視 覚 的 に も 手 技 的 に も 制 限 さ れ
た 状 態 で 操 作 を 行 う こ と が 要 求 さ れ る ． 一 方 で 開 腹 手 術 と は 異 な
り ， 腹 部 に 数 カ 所 の 穴 を 開 け る だ け の 低 侵 襲 な 手 術 で あ る た め ，
患 者 へ の 負 担 が 少 な く ， 術 後 回 復 が は や い な ど の 利 点 が あ る ． し
か し な が ら ， 現 状 の 人 間 の 限 界 と も い う べ き 外 科 的 作 業 を 打 破 し ，
さ ら に は 将 来 の 遠 隔 医 療 や 遠 隔 手 術 を 実 現 す る た め に は ， 人 間 の
能 力 を 超 え た 新 し い 目 や 手 を も つ 手 術 支 援 ロ ボ ッ ト の 出 現 が 必 要
不 可 欠 と な る ．
手 術 ロ ボ ッ ト に 関 す る 研 究 と し て ， 整 形 外 科 ， 腹 部 外 科 領 域 な
ど で 研 究 開 発 が 進 め ら れ て き て い る ． 例 え ば ， 人 工 関 節 置 換 術 を
支 援 す る  ROBODOCTM (IBM United States) は ， 欧 米 を 中 心 に 広 く 使 用 さ
れ て お り ， 術 前 計 画 に し た が い 自 動 的 に ロ ボ ッ ト が 作 動 し ， 従 来
の 手 術 と 比 較 し て 安 定 し た 手 術 結 果 を 得 る こ と が 可 能 と な っ て い
る ． 処 置 用 の 手 術 ロ ボ ッ ト と し て ，  da VinciTM ，  ZEUSTM (Intuitive Surgical
Inc.) な ど が 挙 げ ら れ る ． こ れ ら の ロ ボ ッ ト で は ， 外 科 医 の 操 作 の
も と ， 低 侵 襲 か つ 正 確 な 操 作 に よ る 内 視 鏡 手 術 が 行 う こ と が 可 能
で あ る ． こ の よ う な ロ ボ ッ ト 手 術 の た め の 手 術 支 援 シ ス テ ム と し
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て ， 術 中 に イ メ ー ジ ガ イ ド 誘 導 下 で 手 術 を 行 う こ と を 可 能 と す る
手 術 ナ ビ ゲ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発  [56][57] な ど が 行 わ れ 始 め て
い る ． し か し な が ら ， 手 術 ロ ボ ッ ト ， 特 に 処 置 用 の 手 術 ロ ボ ッ ト
を 広 く 臨 床 に 応 用 す る た め に は ， 外 科 医 を 新 し い 機 器 に 慣 れ さ せ ，
充 分 に 訓 練 し て か ら 実 際 の 手 術 を 施 行 す る 必 要 が あ る ． さ ら に ロ
ボ ッ ト 手 術 で は ， 通 常 の 腹 腔 鏡 手 術 よ り も 視 点 と 患 部 と の 距 離 が
遠 く な る た め ， 通 常 の 手 技 と 比 べ て も そ の 技 術 を 習 熟 す る こ と は
難 し い と さ れ て い る ． こ の よ う な 問 題 点 を 解 決 す る た め に は ， ロ
ボ テ ィ ク ス サ ー ジ ェ リ ー に 適 し た ト レ ー ニ ン グ シ ス テ ム が 必 要 と
な る と 考 え ら れ る ．
手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 は ， 国 内 外 の 大 学 や 研 究
機 関 に お い て 広 く 研 究 が 行 わ れ て お り ， 手 術 ロ ボ ッ ト 用 の シ ミ ュ
レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 に 関 し て も ， 徐 々 に 研 究 開 発 が 進 め ら
れ て き て い る ． 例 え ば ， 手 術 ロ ボ ッ ト  ZEUSTM を 対 象 と し た 手 術 シ
ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 を 行 っ て い る 研 究 チ ー ム [58] で は ，
縫 合 処 理 な ど の 操 作 を 可 能 と し た シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム を 商
品 化 し て い る ． ま た ， 手 術 手 技 そ の も の の ト レ ー ニ ン グ で は な く ，
手術ロボットのトロッカーサイトの最適な位置を術前にシミュレー
シ ョ ン す る ， い わ ゆ る 術 前 プ ラ ン ニ ン グ シ ス テ ム の 開 発  が 行 わ
れ て い る [59][60]． し か し な が ら ， 遠 隔 地 か ら の ト レ ー ニ ン グ や 指
導 ， あ る い は 共 同 作 業 を 可 能 と し ， か つ 手 術 対 象 と な る 患 者 臓 器
モ デ ル を 用 い た シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム は 未 だ 開 発 さ れ て い な
い の が 現 状 で あ る ．
そこで本研究では， VR 機能を用いてロボット手術特有の手技を習得
することが可能なトレーニング用手術シミュレーションシステムの開
発を行うことを目的とする．シミュレーションにはわれわれが構築，開
発している  sphere-filled model を使用することとする．さらに本システムで
は，多拠点間で通信可能な遠隔手術システムとし，サーバ拠点を中心
と し て 各 ユ ー ザ 拠 点 に 対 し て ， 常 に ア ッ プ デ ー ト さ れ た ト レ ー ニ
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ン グ シ ス テ ム の 配 信 を 可 能 と す る 機 能 を 持 た せ る こ と を 目 指 す ．
3.2  方法
3.2.1  ロボット手術に適した軟組織モデル変形法
ロボット手術では腹腔に代表されるように軟組織に対する操作が比較
的多いため，シミュレーションシステムで用いる軟組織モデルには，リ
アルタイム変形のために開発した  sphere-filled model を用いることとした．
この際，開腹手術下を想定した軟組織モデルである  sphere-filled model を，
内視鏡あるいはロボット手術下のような限られた視野の中で，局所的
な変形処理，正確かつリアルタイムな変形処理を可能にするモデルへ
と改良を行うこととした．対象とする術式には，腹腔鏡手術で多く適
用されている胆嚢摘出術を対象とし，鉗子による手術作業は圧縮，把
持，剥離処理とした．図  3-1 には，圧縮変形，把持変形処理におけるフ
ローチャートを示す．
a. 圧縮変形処理
圧縮変形処理は第  2 章で述べた開腹手術下の手術シミュレーション時
と同様の処理とした．ただし，変形処理に関わる充填球の最大変形層
は  5 層とした．また，ロボット鉗子は，鉗子先端部のみならず鉗子全
体の形状において対象臓器との干渉判定を行うこととした．
b.把持変形処理
把持変形処理は，鉗子が開いた状態で臓器と接触し，接触した状態で
鉗子を閉じた場合にその過程を行うこととする．図  3-2 に把持変形処理
時 の 充 填 球 の 挙 動 に 関 す る 概 略 図 を 示 す ． 鉗 子 が 開 い た 状 態 で 鉗
子 先 端 部  2 点 を そ れ ぞ れ 点 F0, F1 と し ， そ れ ら の 点 の 中 点 を 点  F2
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と し ， 図  3-2a に 示 す よ う に ， 点 F0, 点  F1 そ れ ぞ れ に お い て 充 填 球
群 と の 接 触 判 定 を 行 う ． こ の と き ， 充 填 球 群 の 隙 間 に 鉗 子 先 端 部
が 進 入 し て き た 場 合 に お い て も 確 実 に 接 触 判 定 を 行 う た め に ， 充
填 球 と 同 じ 大 き さ の 球 を そ れ ぞ れ の 点 に 仮 想 的 に 配 置 し て 接 触 判
定 を 行 っ た ． 接 触 判 定 処 理 に よ り 臓 器 と 鉗 子 と の 干 渉 が 生 じ た と
図 3-1 圧縮変形，把持変形処理のフローチャート．
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確 認 さ れ た 場 合 ， 点  F2 に 対 し て 最 近 傍 の 位 置 に あ る ， あ る い は 点
F2 と 接 触 し て い る 充 填 球 を 算 出 す る ． 図  3-2b に は 算 出 し た 充 填 球
を 赤 色 表 示 し て お り ， こ の 球 を 把 持 す る 位 置 と 決 定 し ， 球  Sg と す
る ． 次 に ， 球  Sg を  layer 構 造 に お け る 第  1 層 目 の 球 と 定 義 し ， 常 に
点  F2 と 同 じ 位 置 に 移 動 さ せ る ． そ の 後 ， 球  Sg の 移 動 に 追 従 す る
よ う に ， 球  Sg か ら 閾 値  Th 内 に 位 置 す る 胆 嚢 表 面 を 形 成 す る 充 填
球 群  Ssurf を 移 動 さ せ る ． こ の と き ， 胆 嚢 表 面 を 形 成 す る 充 填 球 群
は 胆 嚢 を 構 成 す る 各 ポ リ ゴ ン の 重 心 点 か ら 最 近 傍 と な る 充 填 球 と
し た ．
閾 値  Th は  layer 構 造 に お け る 変 形 層 を 参 照 し て 決 定 し ， 本 研 究 に
お い て 変 形 層 に 換 算 し て  2 層 目 領 域 ま で の 大 き さ を 閾 値 と し た が ，
変 形 状 態 な ら び に 血 管 を 含 む 対 象 臓 器 に 応 じ て 自 由 に 閾 値 を 変 更
す る こ と を 行 え る よ う に し た ． ま た 球 群  Ssurf の 移 動 す る 大 き さ は
球  Sg の 移 動 量 と 同 じ と し ， そ の 方 向 は  SsurfSg と し た ． 次 に ， layer
構 造 を 参 照 し 式  (2-3) の よ う に 球 間 の 結 合 を 保 つ 方 向 に 充 填 球 を 移
図 3-2 把持変形処理における充填球挙動の概念図． (a)には鉗子と充填球群との接触判定，
(b) には充填球の移動方向ならびに移動後の様子を示す．
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動 さ せ る ． こ の と き ， 球 群  Ssurf と 干 渉 が 生 じ た 場 合 に は ， そ の 衝
突 か ら 跳 ね 返 る 方 向 に 球 を 配 置 す る こ と と し ， 初 期 状 態 で 肝 臓 と
接 触 し て い る 球 群 は 移 動 す る 球 群 か ら 除 外 し た ． こ の よ う な 充 填
球 群 の 移 動 に 伴 い ， 式  (2-2) に し た が い 表 面 ポ リ ゴ ン を 移 動 ， 変 形
さ せ る こ と と し た ． さ ら に ， 球  Sg の 最 大 移 動 量 を 設 定 し ， 臓 器 の
変 形 す る 度 合 を 調 整 す る こ と を 行 っ た ． 初 期 設 定 で は そ の 移 動 量
は 充 填 球 の 大 き さ の  3 倍 の 移 動 量 と し た ．
c. 剥離処理
剥 離 処 理 と は ， 左 手 で 胆 嚢 を 把 持 し た 状 態 で 肝 臓 と 接 触 し て い
る 領 域 を は が し て い き ， 胆 嚢 を 全 切 除 す る 処 理 の こ と を さ す ． 図
3-3 に は 剥 離 処 理 の ブ ロ ッ ク ダ イ ア グ ラ ム を 示 す ． 変 形 前 処 理 と し
て モ デ ル 構 築 時 に 肝 臓 と 胆 嚢 が 接 触 し て い る 領 域 を 以 下 の 手 法 に
図 3-3 剥離処理におけるブロックダイアグラム．
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よ り 算 出 す る ． ま ず ， 肝 臓 を 構 成 す る 充 填 球 群 と 胆 嚢 を 構 成 す る
充 填 球 群 と の 接 触 判 定 を 行 い ， 干 渉 が 生 じ て い る 球 群 の み を 算 出
す る ． 次 に ， こ の よ う に 算 出 し た 球 群 の う ち 胆 嚢 表 面 を 形 成 す る
充 填 球 群 の み を 選 択 し ， 最 終 的 に そ れ ら の 球 群 が 肝 臓 組 織 と 接 続
し て い る 領 域 に 配 置 し て い る 球 群 で あ る と し た ． 剥 離 処 理 に は 電
気 メ ス を 使 用 し ， 電 気 メ ス と 胆 嚢 と の 接 触 判 定 に は 電 気 メ ス 上 に
仮 想 的 に 配 置 し た 球 と 充 填 球 と の 干 渉 判 定 に よ り 行 い ， da VinciTM で
使 用 す る 電 気 メ ス 先 端 部 は 実 測 で 約  16 mm で あ る た め 半 径  2 mm の
球 を  4 個 配 置 す る こ と と し た ． 電 気 メ ス と の 干 渉 が 生 じ た 球 は ，
そ の 球 の 中 心 か ら 左 手 鉗 子 で 把 持 し て い る 位 置 に 向 か う ベ ク ト ル
方 向 に 移 動 さ せ ， そ の 大 き さ は 把 持 し た 球 の 移 動 量 に 比 例 す る こ
と と し た ． こ の と き の 充 填 球 の 移 動 式 を 一 般 化 す る と ， 式  (3-1) に
示 す よ う に な る ．
Sm.cur = Sm.org + k * |Sg.curSg.org| * Sm.orgSg.cur (3-1)
ただし， Sm.org， Sm.cur は電気メスと接触した充填球の移動前と移動後
の位置ベクトルをそれぞれ示し， Sg.org， Sg.cur は左手鉗子で把持してい
る充填球の移動前と移動後の位置ベクトルをそれぞれ示し，また  k は
比例定数を示す．
電気メスと充填球との干渉がなく，左手鉗子との干渉も生じていない
場合には，把持ならびに剥離処理時に移動している充填球が任意の位
置に戻るような変形処理が必要となる．このとき，肝臓と接触してい
る充填球が電気メスと接触をしなかった場合，胆嚢と肝臓との力の釣
り 合 い に は 変 化 が 生 じ な い と 考 え ， 初 期 状 態 の 充 填 球 の そ れ ぞ れ
の 位 置 に 収 束 す る こ と と し た ． 肝 臓 と 接 し て い る 充 填 球 と 電 気 メ
ス が 接 触 し て い た 場 合 に は ， 以 下 の 手 法 を 取 り 入 れ た ．
ま ず ， 胆 嚢 が 肝 臓 と 接 し て い る 充 填 球 数 に 応 じ た 分 割 数 に て 胆
嚢 の 外 接 直 方 体 を 体 軸 方 向 に 平 行 に な る 方 向 に 分 割 す る ． 次 に 分
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割 領 域 に 位 置 す る 肝 臓 と 接 し て い る 胆 嚢 充 填 球 を 算 出 し ， そ れ ぞ
れ の 領 域 に お け る 変 形 前 状 態 で の 個 数 を 記 録 す る ． 同 時 に ， 胆 嚢
の 各 充 填 球 が ど の 分 割 領 域 に 属 す る か を デ ー タ ベ ー ス 化 す る ． こ
れ ら の 処 理 は ， 変 形 前 処 理 と し て モ デ ル 構 築 時 に 行 う こ と と す る ．
電 気 メ ス と 接 触 し た 充 填 球 は ， 剥 離 さ れ 肝 臓 と の 釣 り 合 い が 保 て
な く な る た め ， 重 力 の 働 く 方 向 に た れ 落 ち る よ う に 変 形 す る と 考
え ら れ る ． そ の た め ， 電 気 メ ス と 充 填 球 が 接 触 し た 場 合 に は ， 接
触 し た 充 填 球 が ど の 領 域 に 属 す る か を 計 算 し ， そ の 球 が 肝 臓 と 接
し て い る 状 態 に あ る 充 填 球 で あ る 場 合 に は ， 変 形 前 に デ ー タ ベ ー
ス 化 し た 肝 胆 の 接 面 に 位 置 す る 球 個 数 か ら 領 域 ご と に 減 算 し て ，
た れ 落 ち る 割 合 を 算 出 す る こ と と し た ． 式  (3-2) に は そ の 割 合 を 示
す 式 を 示 す ．
t[region] = 1.0 - contactwithLiver[region].cur /  contactwithLiver[region].org (3-2)
ただし， region は胆嚢を分割する領域のインデックスを示し， contactwithLiver[k].org,
contactwithLiver[k].cur は領域  k における肝臓領域と接触している胆嚢充填球
の初期個数と現在個数をそれぞれ示している．このような充填球の挙
動 に 追 従 し て 式  (2-2) に 示 す よ う に 表 面 ポ リ ゴ ン を 移 動 さ せ ， 臓 器
変 形 を 表 現 し た ．
3.2.2  仮想空間内手術ロボット操作法
開 腹 手 術 を 対 象 と し た 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム で は ， 術
者 の 両 手 の 動 き を 抑 制 す る こ と な く ， 術 野 領 域 を 充 分 に カ バ ー す
る 稼 働 空 間 領 域 を 保 持 す る 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク デ バ イ ス が 必 要 で
あ っ た ． 一 方 ， ロ ボ ッ ト 手 術 を 含 め 腹 腔 鏡 手 術 の よ う な 内 視 鏡 下
手 術 を 対 象 と し た 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム で は ， 限 ら れ た
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領 域 内 で 鉗 子 孔 を 通 し た 操 作 を 実 現 す る 必 要 が あ る た め ， 手 術 ロ
ボ ッ ト の 操 作 の 自 由 度 と 同 等 の 自 由 度 を も つ 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク
デ バ イ ス が 必 要 と な る ． ま た ， 本 シ ス テ ム で は 遠 隔 地 で 容 易 に 使
用 す る こ と が で き ， か つ ス ー パ コ ン ピ ュ ー タ や 高 性 能 な ワ ー ク ス
テ ー シ ョ ン を 使 用 す る こ と な し に パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ ベ ー ス
で 操 作 を 行 う こ と が で き ， さ ら に は 国 内 外 を 問 わ ず 広 く 普 及 し て
い る デ バ イ ス ， か つ 特 別 な 開 発 シ ス テ ム を 必 要 と し な い デ バ イ ス
を 選 定 す る 必 要 が あ り ， PHANToMTM Desktop (SensAble Technologies Inc.) 2台
を 使 用 す る こ と と し た ． 図  3-4 に 実 際 に シ ス テ ム に 使 用 し て い る
と き の  PHANToMTM の 様 子 を 示 す ．
a. da VinciTM システムにおける鉗子の操作と  PHANToMTM 操作と
のキャリブレーション
da VinciTM シ ス テ ム 外 観 図 と 術 者 操 作 部 を 図  3-5 に 示 す ． 図 中  a に
は  da VinciTM の 術 者 コ ン ソ ー ル 部 の 外 観 を 示 し ， b,c,d に は 実 際 に 鉗 子
図 3-4 ロボット手術シミュレーションに使用する力覚フィードバックデバイス PHANToMTM
の外観と設置状況
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を 動 か し て い る 時 の 術 者 の 手 の 動 作 と 機 構 の 様 子 を 示 し て い る ．
こ れ ら の 図 に 示 す よ う に ， 術 者 の 指 が 鉗 子 先 端 部 の 動 き と 同 期 さ
れているように，直感的な操作を行うことが可能である． PHANToMTM
の 場 合 ， 得 ら れ る 値 は 操 作 す る 一 点 の 位 置 を 得 る こ と が で き る た
め ， 図  3-4 に 示 す よ う に 術 者 が 操 作 す る ペ ン の 位 置 と 姿 勢 を 算 出
す る 必 要 が あ る ． 図  3-6 に は  da VinciTM の 鉗 子 と  PHANToMTM と の キ ャ
リ ブ レ ー シ ョ ン の た め の 初 期 位 置 設 定 を 示 す ． ま ず ， 図 に 示 す よ
う に PHANToMTM の 初 期 位 置 の 姿 勢 か ら ワ ー ル ド 座 標 系 の 各 軸 を 設
定 す る ． こ の と き ， PHANToMTM の 姿 勢 を 得 る た め に ， PHANToMTM ペ
ン 先 の 位 置 を 点  P0 (P0x, P0y, P0z)， PHANToM
TM 操 作 ペ ン 上 の 任 意 の 点 を
P1 (P1.x, P1.y, P1.z) と な る よ う に 決 定 す る ． ベ ク ト ル  P0P1 は  x 軸 に 平 行
に な る よ う に 設 定 す る ． 同 様 に 図  3-6 右 図 に 示 す よ う に ， ロ ボ ッ
図 3-5 da VinciTM システムの術者コンソール外観(a)　と術者操作部(b,c,d)
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ト 鉗 子 に お け る 座 標 軸 を 決 定 す る ． ま た ロ ボ ッ ト 鉗 子 が 動 作 す る
リ ン ク の 位 置 を そ れ ぞ れ ， F0, F1, F2 と 定 義 す る ． 次 に ， ベ ク ト
ル  P0P1 を 鉗 子 の 姿 勢 と し て 扱 い ， PHANToMTM の ペ ン 部 分 そ の も の の
動 き を ロ ボ ッ ト 鉗 子 の 動 き と 想 定 し ， 腹 壁 で 固 定 さ れ る 鉗 子 孔 の
位 置 を レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン す る ． こ の と き ロ ボ ッ ト 鉗 子 の 各 リ ン
ク は  PHANToMTM の 姿 勢 に よ ら ず ロ ー カ ル 座 標 系 で は 回 転 し な い も
の と し た ． レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン 後 ， PHANToMTM の 姿 勢 か ら 各 軸 に 対
す る 回 転 角 度 を 算 出 し ， 以 下 の よ う に キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン を 行 う ．
・ ロ ボ ッ ト 鉗 子 リ ン ク  F0 操 作 の キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン
まず， 図  3-7 にロボット鉗子のリンク  F0 に関するキャリブレーショ
ン の 様 子 を 示 す ． た だ し ， 図 内 の PHANToMTM の 姿 勢  O，  ロ ボ ッ ト 鉗
子 の 姿 勢  O の 状 態 が レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン 終 了 時 の 姿 勢 と 仮 定 す る ．
ま ず ， zx 平 面 に  PHANToMTM の 点  P0, 点  P1 を 投 影 し ， 点  P0 が 原 点 と
な る 座 標 軸 を 考 え る ． 次 に ， 現 在 の 操 作 時 の  PHANToMTM の 姿 勢 が
図  3-7 (1) 内 に 示 す 姿 勢  a の 状 態 で あ る と す る と ， zx 平 面 上 で 姿 勢
O と 姿 勢  a の な す 角 度  Φ0 を 算 出 し ， 図  3-7 (2) に 示 す よ う に リ ン ク
F0 の 回 転 角 度 と 同 定 し た ． 同 様 に 姿 勢  b の 状 態 で あ る と き は ， 回
図3-6 PHANToMTM とロボット鉗子とのキャリブレーションのための初期位置設定．
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転 角 度 を  Φ1 と し た ． ま た ， 図 中  (1) に 示 す  PHANToMTM の そ れ ぞ れ
の 姿 勢 の 状 態 で あ る と き の ロ ボ ッ ト 鉗 子 の 姿 勢 を 図 中  (2) に 示 し て
い る ．
図 3-8 ロボット鉗子のリンク F1 におけるキャリブレーションによる回転角度の同定
図 3-7 ロボット鉗子のリンクF0 におけるキャリブレーションによる回転角度の同定
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・ ロ ボ ッ ト 鉗 子 リ ン ク  F1 操 作 の キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン
図  3-8 に は ロ ボ ッ ト 鉗 子 の リ ン ク  F1 に 関 す る キ ャ リ ブ レ ー シ ョ
ン の 様 子 を 示 す ． リ ン ク  F1 で は ， yz 平 面 に 投 影 し 回 転 角 度  Φ0, Φ1
を 算 出 す る ． た だ し ， 図  3-7 同 様 ， 姿 勢  O の 状 態 が レ ジ ス ト レ ー
シ ョ ン 終 了 時 の 姿 勢 と す る ． こ の と き ， リ ン ク  F0 は リ ン ク  F1 の
回 転 角 度 に も 追 従 し て 回 転 を 行 う ．
・ ロ ボ ッ ト 鉗 子 リ ン ク  F2 操 作 の キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン
図  3-9 に は ロ ボ ッ ト 鉗 子 の リ ン ク  F2 に 関 す る キ ャ リ ブ レ ー シ ョ
ン の 様 子 を 示 す ． リ ン ク  F2 に 関 し て は ， xy 平 面 に 投 影 し た と き の
z 軸 中 心 の 回 転 角 度  F0 を 算 出 し ， キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン を 行 っ た ． こ
の と き ， リ ン ク  F0， リ ン ク  F1 そ れ ぞ れ は 回 転 角 度  Φ に 追 従 し て 回
転 を 行 う こ と と し た ． ま た 図  3-9 (2) で は ， 同 図  (1) 内  z 軸 中 心 に 反
時 計 回 転 を 行 っ て い る と き の 様 子 を  a か ら  c の 順 に 時 系 列 に 示 す ．
図 3-9 ロボット鉗子のリンク F2 におけるキャリブレーションによる回転角度の同定
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鉗 子 全 体 の 姿 勢 に 関 し て は ， 腹 壁 固 定 点 を 中 心 と し た 回 転 軸 に
て 鉗 子 全 体 が 動 作 す る た め ， 以 下 の 手 順 に よ り 鉗 子 全 体 の 回 転 行
列 を 導 き ， 移 動 ， 回 転 を 表 す こ と と し た ． ま ず ， 図  3-7 お よ び 図
3-8 に 示 す 姿 勢  O の 状 態 で あ る レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン 時 の PHANToMTM
の 点  P0， 点  P1 の 位 置 ベ ク ト ル を  P0.org, P1.org， 同 様 に 図  3-7 お よ び
図  3-8 に 示 す 姿 勢  a （ あ る い は 姿 勢  b) の 状 態 で あ る ， 現 在 の 位 置
ベ ク ト ル を そ れ ぞ れ  P0.cur, P1.cur と す る ． 次 に ， ベ ク ト ル  P0.curP1.cur
と ベ ク ト ル  P0.orgP1.org と の 回 転 行 列 を 算 出 す る ． こ の と き ， 二 つ
の ベ ク ト ル が 互 い に 近 く な る と ， そ の 外 積 は 小 さ く な り ， 正 規 化
す る 際 に 潜 在 的 に 不 安 定 に な り ， ま た 二 つ の 平 行 な 単 位 ベ ク ト ル
の 内 積 が 微 小 な オ ー バ ー フ ロ ー を 起 こ し て  1 よ り も 大 き く な る 場
合がある．そこで，ベクトル  V0 = P0.curP1.cur とベクトル  V1 = P0.orgP1.org
の外積を  crossProduct = (cx, cy, cz ) とし，クォータニオン  q (qx, qy, qz, qw )，ベ
ク ト ル  V0 と ベ ク ト ル  V1 の な す 角 度  t， 内 積  dotProduct と そ れ ぞ れ 定
義 し ， ク ォ ー タ ニ オ ン に よ り 回 転 状 態 を 算 出 す る こ と と し た ．
ク ォ ー タ ニ オ ン  q の 成 分  qx, qy, qz の 長 さ は ， 成 す 角 の 半 分 の 正 弦
に 等 し く ， 外 積 の 長 さ は 角 度  t の 正 弦 に 等 し い た め ，
( qx, qy, qz ) = ( cx, cy, cz ) sin (t/2) / sin (t) (3-3)
と な る ． こ こ で 半 角 の 公 式 な ら び に 円 の 恒 等 式 か ら 上 式 右 辺 は ，
( cx, cy, cz ) sin (t/2) / sin (t) = ( cx, cy, cz ) * sqrt ((1-cos(t))/2) / sqrt (1-cos
2(t)) (3-4)
と な る ． sqrt(a) は 変 数  a の 平 方 根 を 表 す ．
cos(t) は 二 つ の ベ ク ト ル の 内 積 に 等 し く ， 式  (3-4) を 展 開 す る と ，
( qx, qy, qz )  =  ( cx, cy, cz ) * sqrt ((1-cos(t))/2) / sqrt (1-cos
2(t))
   = ( cx, cy, cz ) * 1.0 / sqrt ( 2.0*(1.0 + dotProduct) ) (3-5)
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と な り ， ク ォ ー タ ニ オ ン の 角 度 成 分 で あ る  qw の 導 出 は ，
qw = cos (t/2)
= sqrt ( (1 + cos(t)) / 2 )
= sqrt ( 2.0 * ( 1.0 + dotProduct )) / 2.0 (3-6)
と な る ．
こ の よ う な 鉗 子 全 体 の 動 作 ， 各 リ ン ク の 動 作 を 親 子 関 係 を 保 ち
ながら回転行列をそれぞれに乗算させていき，鉗子の動作を，  PHANToMTM
の操作と同定させることとした．また，鉗子の開口，閉口は  PHANToMTM
操 作 部 に 備 わ っ て い る 押 し ボ タ ン に よ り 表 現 す る こ と と し た ．
b. 鉗子モデル
シミュレーションシステムで用いる  da VinciTM システムのデータは，採
寸 し た 情 報 か ら 三 次 元  CAD デ ー タ と し て 再 構 築 し た ． 図  3-10 に は
実 際 の ロ ボ ッ ト 鉗 子 と 三 次 元 再 構 築 し た 鉗 子 モ デ ル を 示 す ． 図 中
左 段 に は 実 際 の 画 像 を 示 し ， 右 段 に は 三 次 元 再 構 築 し た  da VinciTM
モ デ ル を 示 し て い る ． ま た ， 図 中  a-1, b-1 に は  da VinciTM ロ ボ ッ ト ア ー
ム 全 景 を 示 し ， a-2,b-2 に は  Cadiere 鉗 子 を ，  a-3,b-3 に は  LongTip 鉗 子 を ，
a-4,b-4 に は 電 気 メ ス を そ れ ぞ れ 示 し て い る ．
3.2.3  遠隔手術シミュレーション機能
図  3-11 に 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ ム の 概 念 図 を 示 す ． 遠
隔 地 の 各 外 科 医 は ， パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ か ら シ ミ ュ レ ー シ ョ
ン セ ン タ ー に あ る ビ ジ ュ ア ル ス ー パ コ ン ピ ュ ー タ に ア ク セ ス し ，
任 意 の ト レ ー ニ ン グ プ ロ グ ラ ム を 選 択 し て シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行
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図 3-10 da VinciTM システムとその CAD データ． a-1, b-1 には da VinciTM の全景を示し，
a-2, a-3, a-4 と順に Cadiere 鉗子，Long Tip 鉗子，電気メスをそれぞれ示す．
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う ． ま た ， 同 じ プ ロ グ ラ ム を 複 数 の 遠 隔 地 で セ ン タ ー を 介 し て 共
有 す る 機 能 を 備 え る こ と と し た ． セ ン タ ー と 遠 隔 地 各 拠 点 と の 通
信 回 線 に は ， 近 年 急 速 に 普 及 を し は じ め て い る ブ ロ ー ド バ ン ド 回
線 を 用 い る こ と と し た ．
遠 隔 地 か ら の シ ミ ュ レ ー シ ョ ン デ ー タ の 受 信 方 式 に は ， 遠 隔 地
からのサーバへリモートログインし  PC-X サーバを利用した方式  (以
下 ，  PC-X 通 信 方 式 ） と ， ユ ー ザ 認 証 後 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に 使 用 す
る 患 者 デ ー タ を ダ ウ ン ロ ー ド し ， サ ー バ 上 の プ ロ グ ラ ム と 遠 隔 地
側のプログラムによるデータ通信を行う方式（以下， イベントデー
タ 通 信 方 式 ） の 二 通 り を 検 討 し た ． 図  3-12 に は ， シ ス テ ム 構 成 (a)
な ら び に イ ベ ン ト デ ー タ 通 信 方 式 に よ る ユ ー ザ 認 証 な ら び に 患 者
デ ー タ 通 信 機 能 の プ ロ ト コ ル 構 成 を 同 図  b に 示 す ．
PC-X 通 信 方 式 で は ， ま ず 遠 隔 地 の パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ の  PC-
図 3-11 遠隔手術シミュレーションシステムの概念図．センターと各ユーザはブロードバ
ンド回線で接続され，センターにあるトレーニングプログラムにアクセスし，シミュレー
ションを行う．
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図 3-12 システム構成(a)ならびにユーザ認証とデータダウンロード方式におけるデータ配
信プロトコル(b)．
a
b
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X ア プ リ ケ ー シ ョ ン か ら サ ー バ 側 の ビ ジ ュ ア ル ス ー パ コ ン ピ ュ ー
タ に リ モ ー ト ロ グ イ ン を 行 う ． こ の と き ， 情 報 の 機 密 性 を 考 慮 し
ssh プ ロ ト コ ル を 用 い た リ モ ー ト ロ グ イ ン を 行 う ． ユ ー ザ 認 証 後 ，
任 意 の ト レ ー ニ ン グ プ ロ グ ラ ム を 選 択 し 実 行 す る ． 遠 隔 地 か ら は
使 用 者 が 操 作 す る  PHANToMTM の 位 置 と 姿 勢 の み の デ ー タ を サ ー バ
側 に 送 信 す る ． サ ー バ 側 は 受 信 し た デ ー タ を ロ ボ ッ ト 鉗 子 の 位 置
と 姿 勢 に 変 換 し ， 臓 器 と の 干 渉 に 応 じ て 力 覚 パ ラ メ ー タ を 遠 隔 地
に 送 信 し ， サ ー バ 側 は 処 理 し た フ レ ー ム バ ッ フ ァ を 遠 隔 地 の パ ー
ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ に 表 示 す る ．
イ ベ ン ト デ ー タ 通 信 方 式 で は ， ま ず 遠 隔 地 か ら ユ ー ザ  ID を サ ー
バ へ 送 信 し ， サ ー バ で は 事 前 に 登 録 を 行 っ て い る ユ ー ザ  ID の み か
らの受信を許可する．ユーザ  ID 認証後，サーバ側のビジュアルスー
パ コ ン ピ ュ ー タ に リ モ ー ト ロ グ イ ン を 行 い ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 用
に 公 開 し て い る ト レ ー ニ ン グ デ ー タ を  FTP プ ロ ト コ ル を 用 い て ダ
ウ ン ロ ー ド を 行 う ． こ の と き サ ー バ 側 は ユ ー ザ  ID, デ ー タ ア ク セ
ス 日 時 ， 遠 隔 地 パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ の  IP ア ド レ ス を 登 録 し ，
シ ス テ ム ア ク セ ス 者 デ ー タ ベ ー ス を 作 成 す る こ と と し た ． ダ ウ ン
ロ ー ド 終 了 後 ， サ ー バ ， 遠 隔 地 で そ れ ぞ れ シ ミ ュ レ ー シ ョ ン プ ロ
グ ラ ム が 稼 働 し ， PC-X 通 信 方 式 と 同 様 に ， ロ ボ ッ ト 鉗 子 の 位 置 と
姿 勢 を 遠 隔 地 か ら サ ー バ 側 へ 送 信 し ， サ ー バ 側 は 受 信 し た デ ー タ
か ら 臓 器 と の 干 渉 に 応 じ て 力 覚 パ ラ メ ー タ を 遠 隔 地 に 送 信 す る こ
と と し た ． た だ し ， こ の 方 式 で は ， サ ー バ 側 が 処 理 す る フ レ ー ム
バ ッ フ ァ は 遠 隔 地 に は 送 信 せ ず ， 遠 隔 地 の パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー
タ に よ り 描 画 処 理 を 行 う こ と と し た ．
胆 嚢 摘 出 術 で は ， 鉗 子 と 肝 臓 と の 接 触 を で き る だ け 避 け た 鉗 子
操 作 が 必 要 で あ る た め ， 本 シ ス テ ム に お い て 鉗 子 と 肝 臓 が 接 触 し
た 場 合 に は 警 告 音 に よ り 使 用 者 に 提 示 す る 機 能 を 付 加 し た ． ま た
ト レ ー ニ ン グ プ ロ グ ラ ム と し て ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 う 手 術 手
技 の 点 数 を 使 用 者 に 提 示 す る こ と と し ， 肝 臓 と 鉗 子 と の 接 触 ， さ
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ら に は 鉗 子 同 士 の 接 触 に 応 じ て 点 数 を 減 算 さ せ て い き ， 直 感 的 に
そ の 手 術 手 技 の 技 量 を 提 示 す る 機 能 を 付 加 し た ．
3.3  軟組織モデル変形評価とシミュレーションシステムに
よる手術操作評価
3.3.1  体積誤差指標によるモデルの変形評価法
構 築 し た 臓 器 モ デ ル の 変 形 状 態 の 定 量 評 価 と し て ， 体 積 誤 差 指
標 を 取 り 入 れ た ． 半 径  1.0 mm (充 填 球 数  3273 個 ), 半 径  1.5 mm ( 充 填 球
数 967 個 ), 半 径  1.8 mm ( 充填球数  566 個 ), 半 径  2.0 mm ( 充填球数 416 個
)そ れ ぞ れ の 充 填 球 を 用 い た と き の 表 面 変 位 量 と 体 積 誤 差 率 と の 関
係 を 算 出 し ， 評 価 を 行 う こ と と し た ． 体 積 誤 差 の 算 出 方 法 は 第  2
章 で 記 し た 同 様 の 手 法 を 用 い た ．
3.3.2  手術操作評価法
手 術 ロ ボ ッ ト を は じ め と し た 新 し い 治 療 機 器 が 登 場 す る 一 方 で ，
そ の 従 来 法 と 比 較 し た 利 点 ， 課 題 の 定 量 的 解 明 に つ い て は ， 操 作
性 ， 安 全 性 ， 経 済 性 の い ず れ の 評 価 に お い て も 標 準 的 な 方 法 が な
く ， 手 術 操 作 の ト レ ー ニ ン グ ， 評 価 指 標 を 検 討 し た 研 究 が 行 わ れ
て い る [52]-[55]．  da VinciTM を 用 い た ト レ ー ニ ン グ プ ロ グ ラ ム に お い
て ， 把 持 ， 切 開 ， 結 紮 ， 連 続 縫 合 な ど の 指 標 は ， ロ ボ ッ ト 手 術 に
必 要 な 手 技 の 習 得 及 び そ の 上 達 に 関 し て 十 分 有 効 で あ る こ と が 示
さ れ て い る [55]． こ れ ら の 指 標 は す べ て 「 正 確 な 位 置 を 把 持 す る 」
操 作 か ら 成 り 立 つ ． そ こ で ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 操 作 の 精 度 評 価 と
し て ， ロ ボ ッ ト 鉗 子 モ デ ル の 操 作 に お け る 把 持 す る 位 置 の 正 確 さ
の 評 価 を 行 い ， ト レ ー ニ ン グ シ ス テ ム と し て の 有 用 性 を 検 討 し た ．
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図  3-13 に シ ミ ュ レ ー シ ョ ン で 使 用 す る 胆 嚢 モ デ ル 上 に 指 定 し た
5 つ の 把 持 指 定 点 を 黄 色 球 （ 半 径  2.0 mm） で 示 す ． 図 の よ う に ， 胆
嚢 の 中 心 位 置  (点 1) を 把 持 す る 操 作 を  Task 1, 点 2 を 把 持 す る 操 作
を  Task 2 と し ， 順 次 点  n に 対 す る 操 作 を  Task n と す る ． 各  Task に お
け る 把 持 点 と 指 定 点 と の 誤 差 を 算 出 し た ． 被 験 者 は  PHANToMTM 操
作 に 慣 れ か つ 本 シ ス テ ム を  15 分 以 上 事 前 に 操 作 し た 経 験 を 持 つ 消
化 器 外 科 医  5 名 ， 各  Task に つ い て  5 回 行 う こ と と し た ． 把 持 す る
各 点 は ， 胆 嚢 表 面 ， 肝 臓 と 接 し て い る 点 ， 血 管 処 理 が 必 要 と な る
点 を 考 慮 し て 決 定 し た ． 精 度 評 価 の 指 標 と し て ， 各 実 験 値 の 平 均
値 お よ び 標 準 偏 差 を 求 め ， 被 験 者 間 ， Task 間 ， お よ び 被 験 者 と  Task
の 組 み 合 わ せ の 違 い に よ る デ ー タ の ば ら つ き を ， 二 元 配 置 分 散 分
析  (Two-way ANOVA) に よ り 検 定 し た ．
さ ら に ，  da VinciTM を 使 用 し て 図  3-13 で 指 定 し た 特 徴 点 群 と 同 等 の
図 3-13 シミュレーション操作性の評価のための胆嚢上の把持指定点(1-5)の様子．
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位 置 と な る よ う に ， 従 来 の  da VinciTM ト レ ー ニ ン グ プ ロ グ ラ ム で 使
用 す る 胆 嚢 フ ァ ン ト ム 上 に マ ー カ を 配 置 し ， 実 際 の 術 場 に お い て
もシミュレーションと同様の操作を行うことにより，術場とシミュ
レ ー シ ョ ン に よ る 手 術 操 作 の 比 較 を 行 っ た ． 図  3-14 に は 手 術 環 境
に て  da VinciTM を 用 い た 評 価 実 験 の 様 子 を 示 す ． 図 中  a に は 術 者 コ
ン ソ ー ル を 示 し ，  b に は 実 際 の 操 作 状 況 の 様 子 を 示 す ．
3.4  結果
3.4.1  ロボット鉗子操作のキャリブレーション結果
図  3-15 に  PHANToMTM と ロ ボ ッ ト 鉗 子 の レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン の 様 子
を 示 す ． 図  3-15a-1, b-1 に は 初 期 状 態 の  PHANToMTM と ロ ボ ッ ト 鉗 子 そ
れ ぞ れ を 示 し ， 図  a-2, b-2  に は ロ ボ ッ ト 鉗 子 の レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン
の 様 子 を 示 し て い る ． な お ， レ ジ ス ト レ ー シ ョ ン 完 了 と 同 時 に 鉗
子 の 色 を 変 化 さ せ て 術 者 に 提 示 す る こ と と し た ．
図3-14 da VinciTM を用いて実際の手術環境における胆嚢ファントム特徴点把持評価の様子．
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図 3-15 PHANToMTM とロボット鉗子のレジストレーションの様子．図内左段には PHANToMTM
の実際の操作を示し，左段にはロボット鉗子の動作の様子を示す．
図 3-16 ロボット鉗子リンク F0 における PHANToM
TM 操作部の操作とロボット鉗子の操作の
キャリブレーション結果．
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図 3-18 腹壁固定点を中心とした PHANToMTM の操作に応じたロボット鉗子全体の動作．
図 3-17 ロボット鉗子リンク F1 における PHANToM
TM 操作部の操作とロボット鉗子のキャリ
ブレーション結果．
図  3-16 か ら 図  3-18 に  PHANToMTM 操 作 部 の 操 作 と ロ ボ ッ ト 鉗 子 の
操 作 の 様 子 を 示 す ． 図  3-16 に は 図  3-6a に 示 す 鉗 子 の リ ン ク  F0 の 動
作 の 様 子 を 示 し ， 図  3-17 に は リ ン ク  F1, 図  3-18 に は 腹 壁 固 定 点 を
中 心 と し た ロ ボ ッ ト 鉗 子 全 体 の 動 作 を そ れ ぞ れ 示 し て い る ． い ず
れ の 図 に お い て ， 左 段 が  PHANToMTM を 実 際 に 操 作 し て い る と き の
様 子 を 示 し ， 右 段 に ロ ボ ッ ト 鉗 子 の 動 作 の 様 子 を 示 し て い る ． ま
た こ れ ら の 図 で は す べ て 左 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に お け る キ ャ リ ブ レ ー
シ ョ ン 結 果 を 示 し て お り ， 右 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に お い て も 同 様 の 結
果 を 得 る こ と が で き る ．
3.4.2  胆嚢モデルの変形処理結果
図  3-19 に は 胆 嚢 モ デ ル の 圧 縮 変 形 処 理 の 様 子 を 示 す ． 図  3-19a-1,
a-2 で は 右 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に て 胆 嚢 を 圧 縮 し て い る と き の 様 子 を 示
し ， 図  3-19b-1, b-2 で は 左 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 ， 図  3-19c-1, c-2 で は 両 手 ロ
ボ ッ ト 鉗 子 で の 胆 嚢 圧 縮 変 形 の 様 子 を 示 し て い る ． ロ ボ ッ ト 鉗 子
先 端 部 を 中 心 と し た そ の 周 辺 部 が 変 形 し て い る 様 子 が 観 察 す る こ
と が 可 能 で あ る ． ま た 図 中 左 段 は 鉗 子 先 端 部 を 開 口 し た 状 態 で の
変 形 の 様 子 を 示 し ， 図 中 右 段 に は 鉗 子 先 端 部 を 閉 口 し た 状 態 で の
変 形 の 様 子 を そ れ ぞ れ 示 し て い る ．
図  3-20 に は 把 持 変 形 処 理 結 果 を 示 す ． 図  3-20a-1 に は 右 手 ロ ボ ッ
ト 鉗 子 に て 胆 嚢 を 把 持 し て い る と き の 様 子 を 示 し ， 図  3-20a-2 に は
左 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に て 胆 嚢 を 把 持 し て い る と き の 様 子 を ， 図  3-20b-
1 に は 右 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に て 胆 嚢 を 把 持 し ， 左 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に
て 圧 縮 し て い る と き の 様 子 を ， さ ら に 図  3-20b-2 に は 左 手 ロ ボ ッ ト
鉗 子 に て 胆 嚢 を 把 持 し ， 右 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に て 圧 縮 し て い る と き
の 胆 嚢 変 形 の 様 子 を 示 し て い る ．
図  3-21 に は 左 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 に て 胆 嚢 を 把 持 し ， 右 手 ロ ボ ッ ト
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鉗 子 に て 胆 嚢 を 剥 離 し て い る と き の 様 子 を 示 す ． 図  3-21a か ら 図  3-
21l の 順 に 時 系 列 に 剥 離 処 理 時 の 胆 嚢 変 形 の 状 態 を 示 し て い る ． こ
の と き 前 述 し た よ う に 肝 胆 間 の 境 界 地 域 に あ る 胆 嚢 充 填 球 の 個 数
に 応 じ て そ の 変 形 状 態 を 表 現 し て い る ．
図  3-22 に は 変 形 処 理 を 行 う 前 の 肝 胆 間 の 境 界 領 域 に あ る 胆 嚢 充
填 球 を 示 す ． 図 中  3-22a に は 胆 嚢 充 填 球 の 様 子 と 外 接 直 方 体 分 割 領
域 を 示 し ， 図 中  b に は 肝 胆 間 の 境 界 充 填 球 を 示 し て い る ． ま た ，
図 3-19 胆嚢圧縮変形の様子．図内左段には鉗子先端部を開口した状態での変形の様子を
示し，図内右段には鉗子先端部を閉口した状態での変形の様子をそれぞれ示している．
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図 中  c に は 画 面 右 側 が  x 軸 正 ， 上 側 が  y 軸 正 の 方 向 と し ，  xy 平 面
に 投 影 し た と き の 境 界 充 填 球 の 様 子 を 示 し て い る ． こ の と き 各 領
域 に お け る 境 界 充 填 球 数 は  A か ら 順 に  5 個 , 45 個 , 67 個 と な っ た ．
図  3-23 に は 胆 嚢 摘 出 術 の シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 っ た と き の 様 子
を 示 す ． 図 で は  a か ら  h の 順 に 時 系 列 に シ ミ ュ レ ー シ ョ ン の 状 況
を 示 し て い る ． さ ら に ， 電 気 メ ス と の 接 触 状 況 に 応 じ て ， 肝 臓 と
胆 嚢 が 接 触 し て い た 肝 臓 表 面 の ポ リ ゴ ン 色 を 変 更 し ， 接 触 領 域 を
表 現 し て い る ．
こ の よ う な シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を ， ス タ ン ド ア ロ ー ン 環 境 下 で は
図 3-20 胆嚢把持変形の様子．図中a-1,a-2 にはそれぞれのロボット鉗子にて把持してい
るときの胆嚢変形の様子を示し，b-1,b-2 には片方のロボット鉗子で把持し，一方の鉗子で
圧縮しているときの胆嚢変形の様子を示している．
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図 3-21 剥離処理時の胆嚢変形の様子．図では a から l の順に時系列に変形の様子を示し
ている．
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約  30 Hz の ビ ジ ュ ア ル フ ィ ー ド バ ッ ク と 二 台 の 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク
デ バ イ ス へ の ハ プ テ ィ ッ ク フ ィ ー ド バ ッ ク は 約  1.000 Hz で 処 理 を 行
う こ と が 可 能 で あ る こ と を 確 認 し た ．
3.4.3  遠隔手術シミュレーションの実行結果
図  3-24 に PC-X 通 信 方 式 に て 東 京 （ 東 京 慈 恵 会 医 科 大 学 ， 狛 江
市 ） と 福 岡 （ 九 州 大 学 ， 福 岡 市 ） に お け る シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 実 験
を行ったときの様子を示す．その結果，約  12 Hz のビジュアルフィー
ド バ ッ ク で シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 実 行 す る こ と が 可 能 で あ っ た ． こ
の と き ， ユ ー ザ 側 か ら サ ー バ 側 の 遅 延 時 間 は  ping コ マ ン ド で 約  25
msec で あ っ た ．
図  3-25 に は イ ベ ン ト デ ー タ 通 信 方 式 に お け る ユ ー ザ 認 証 ， シ ミ ュ
レ ー シ ョ ン デ ー タ ダ ウ ン ロ ー ド 画 面 ， さ ら に シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 実
行 の た め に 作 成 し た グ ラ フ ィ カ ル ユ ー ザ イ ン タ ー フ ェ ー ス  (Graphical
User Interface, GUI) を 示 す ． 図  3-26 に は ， 2 点 間 の 遠 隔 地 で の 遠 隔 手
術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 っ た と き の 様 子 を 示 す ． 通 信 は イ ベ ン ト
デ ー タ 通 信 方 式 に よ り 行 い ， 図 中  Server 内 の  System log ウ ィ ン ド ウ
図 3-22 肝胆間境界領域に属する胆嚢充填球の様子． a には胆嚢の外接直方体とすべての胆
嚢充填球の様子を示し， b には肝臓との境界領域に属する胆嚢充填球を示し， c には二次元
平面に投影したときの各領域の充填球の様子を示す．
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図 3-23 胆嚢摘出術シミュレーションを行っている様子．a から h に時系列に胆嚢変形の
様子を示している．
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図 3-24 PC-X 通信方式による遠隔手術シミュレーション実験の様子．図中 a がユーザ側
（九州大学，福岡市），b がサーバ側（東京慈恵会医科大学，狛江市）を示す．
図 3-25 ユーザ認証，シミュレーションデータダウンロード，シミュレーション実行のた
めのグラフィカルユーザインターフェス．
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に は 図  3-25 に 示 す  GUI で 入 力 し た ユ ー ザ  ID や ， ロ グ イ ン 時 間 ， 遠
隔 コ ン ピ ュ ー タ ID (IP ア ド レ ス が 表 示 ， 保 存 す る こ と と し た ． ま
た ， 図 中 各 ユ ー ザ で は 相 手 の 鉗 子 を 緑 色 で 表 示 し ， ユ ー ザ 2 の 指
導 の も と ユ ー ザ 1 が 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 っ て い る 様 子 を 示
し て い る ．
3.4.4  変形状態の定量評価結果と手術操作評価結果
第 2章 同様に，体積変動率による胆嚢モデル変形状態の評価を行っ
た 結 果 を 図  3-27 に 示 す ． 図 で は 表 面 変 位 量 と 体 積 誤 差 率 と の 関 係
を 示 し て お り ， 充 填 球 の 大 き さ を 半 径  1.0 mm （ 充 填 球 数  3273個 ），
図 3-26 イベントデータ通信方式による2 点間での遠隔手術シミュレーションシステムの実
行の様子．各ユーザでは相手の鉗子の状態を緑色で表示している．
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半 径  1.5 mm (充 填 球 数  967個 ）， 半 径  1.8 mm （ 充 填 球 数  566個 ）， 半 径
2.0 mm （ 充 填 球 数  416個 ） そ れ ぞ れ で モ デ リ ン グ し た と き の 圧 縮 変
形 時 (n=5) の 結 果 を 示 し て い る ．
各  Task に よ る 手 術 操 作 評 価 に よ る 計 測 結 果 を 図 3-28に 示 す ． 青 色
の 棒 グ ラ フ が シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に よ る 手 術 操 作 ， 赤 色 棒 グ ラ フ が
実 際 の 術 場 に お け る 操 作 結 果 を 示 す ． シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に お け る
各  Task に おける計測値は，  1.56± 0.04, 1.56± 0.03, 1.66± 0.04, 1.61 ±  0.07,
1.52± 0.07 (い ず れ も 平 均 値 ± 標 準 偏 差 )と な っ た ． ま た ， 被 験 者 ，
Task, お よ び そ の 組 み 合 わ せ の 違 い に よ る 計 測 値 の ば ら つ き は 統 計
学 的 に 有 意 で は な く (p値 > 0.05)， 正 確 な 操 作 が 可 能 で あ る こ と が 示
さ れ た ．
図3-27 表面変位量と体積誤差率との関係．
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3.5  考察
3.5.1  軟組織モデルの変形とその評価
 本 研 究 に よ り ， 開 腹 手 術 の よ う な 両 手 に よ る 変 形 処 理 と 比 べ て
鉗 子 操 作 に お け る 局 所 的 な 軟 組 織 の 変 形 処 理 を 必 要 と す る ロ ボ ッ
ト 手 術 の よ う な 腹 腔 鏡 手 術 に お い て ， 術 中 の 手 術 手 技 に 応 じ た 軟
組 織 変 形 を 可 能 と し ， 鉗 子 の 先 端 部 の 位 置 に 応 じ た 正 確 な モ デ ル
変 形 を 可 能 と し た ． ま た ， 臓 器 の 柔 ら か さ ， 変 形 の 度 合 い を 調 整
す る 機 能 を 付 加 し た こ と に よ り ， 臓 器 特 性 に 適 合 し た 軟 組 織 の 変
形 処 理 を 実 現 す る こ と が 可 能 に な っ た と 考 え る ．
圧 縮 変 形 処 理 に お い て ， 鉗 子 と 対 象 臓 器 と の 接 触 判 定 に は 鉗 子
先 端 部  2 点 だ け で な く 鉗 子 全 体 と の 接 触 判 定 を 行 っ た こ と に よ り ，
実 際 の 手 術 と 同 様 な 処 理 を 行 う こ と を 可 能 に し た ． こ の と き 鉗 子
に は 仮 想 的 に 剛 体 球 を 充 填 さ せ て 干 渉 判 定 を 行 っ た こ と に よ り ，
ポ リ ゴ ン に よ る 干 渉 判 定 法 と 比 較 し て 高 速 な 干 渉 判 定 を 実 現 し た
図 3-28 各 Task と被験者ごとの実測値(平均値)と理論値との誤差．
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と い え る ． 本 シ ス テ ム に お け る 軟 組 織 モ デ ル の 変 形 限 界 層 は 外 科
医 か ら の 臓 器 変 形 状 態 に 関 す る 意 見 に よ り  5 層 と し て 変 形 処 理 を
行 っ た ． 変 形 限 界 層 を 第  5 層 と し た 変 形 状 態 で は ， 臓 器 中 央 部 を
圧 縮 し た 場 合 に 臓 器 全 体 に そ の 外 力 の 影 響 が 伝 搬 し て い る か の よ
う に 臓 器 全 体 の 変 形 を 表 現 可 能 で あ る こ と を 確 認 し た ． 変 形 限 界
層 を 第  3 層 ， 第  4 層 ， 第  8 層 と 比 較 し た 場 合 ， 第  3 層 で は 鉗 子 接
触 部 周 辺 臓 器 領 域 の み の 変 形 状 態 を 確 認 し ， よ り 局 所 的 な 変 形 処
理 が 可 能 で あ る こ と を 確 認 し た ． ま た ， 第  8 層 の 場 合 で は 臓 器 全
体 に 外 力 の 影 響 が 伝 搬 し て い る よ う に 変 形 状 況 を 表 現 す る こ と は
可 能 で あ る が ， 臓 器 変 形 に 振 動 し た 箇 所 が 生 じ さ ら に ビ ジ ュ ア ル
フ ィ ー ド バ ッ ク が 半 減 す る こ と を 確 認 し た ． 一 方 で ， 変 形 限 界 層
が 第  4 層 の 場 合 と 第  5 層 の 場 合 で は 目 視 判 断 で は そ の 差 異 を 得 る
こ と が で き な か っ た ． そ の た め ， 外 力 伝 搬 分 布 図 や 臓 器 表 面 の 移
動 量 な ど を 算 出 ， 比 較 し ， 定 量 的 な 評 価 を 行 う 必 要 が あ る と 考 え
る ．
把 持 変 形 処 理 で は ， 図  3-2 に 示 す 点  F2 に お い て 臓 器 と の 干 渉 判 定
を 行 い ， 把 持 す る 充 填 球 と リ ン ク し て い る サ ー フ ェ ー ス ポ リ ゴ ン
上 の 頂 点 が 鉗 子 先 端 部 の 位 置 に 従 う 処 理 を 行 っ た た め ， 外 科 医 が
把 持 し た い 位 置 を 正 確 に 把 持 す る こ と を 可 能 に し た ． ま た 臓 器 表
面 形 状 を 形 成 し て い る 充 填 球 群 の 外 力 伝 搬 範 囲 を 決 定 し ， こ れ ら
の 充 填 球 を 移 動 さ せ て か ら 内 部 充 填 球 の 移 動 処 理 を 行 っ た こ と に
よ り ， 胆 嚢 摘 出 術 に 適 合 し た 胆 嚢 変 形 処 理 を 実 現 す る こ と を 可 能
に し た と 考 え る ． 臓 器 表 面 形 状 を 形 成 す る 充 填 球 群 の 外 力 伝 搬 範
囲 を 調 整 す る こ と に よ り ， 肝 臓 や 大 血 管 ， 胃 粘 膜 な ど の 他 の 臓 器 ，
組 織 そ れ ぞ れ に 適 合 し た 変 形 処 理 を 実 現 す る こ と が 可 能 で あ る と
考 え ら れ る ． ま た ， 外 科 医 の 意 見 に よ り 鉗 子 開 閉 機 構 に は 開 口 ，
閉 口 の   2 通 り の み を 用 い た ． し か し な が ら ， 本 機 構 で は 把 持 す る
位 置 に お い て 厚 み の あ る 把 持 変 形 を 表 現 す る こ と が 困 難 で あ っ た
た め ， 今 後 外 科 医 の 操 作 に 応 じ た 開 閉 状 態 を 再 現 す る こ と が 可 能
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な 処 理 を 取 り 入 れ て い く 検 討 が 必 要 で あ る と 考 え ら れ る ．
剥 離 変 形 処 理 で は ， 左 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 で 把 持 変 形 処 理 を 行 い な
が ら ， 右 手 ロ ボ ッ ト 鉗 子 で 剥 離 操 作 を 行 う こ と を 可 能 と し ， 両 手
鉗 子 の 相 互 作 業 に よ る 変 形 処 理 を 実 現 す る こ と を 可 能 に し た ． ま
た ， 肝 臓 と 接 触 し て い る 胆 嚢 領 域 の 充 填 球 を 算 出 し ， そ の 接 触 し
て い る 充 填 球 の 個 数 に 応 じ た 変 形 処 理 を 行 う こ と を 可 能 と し た ．
そ の 際 ， 重 力 の は た ら く 方 向 を 考 慮 し た こ と に よ り ， 図  3-21, 3-23
に 示 す よ う な 実 際 の 臓 器 変 形 に 近 い 変 形 処 理 を 可 能 と し た と い え
る ．
図  3-27 に 示 す よ う に ， い ず れ の 充 填 球 の 場 合 に お い て も 体 積 誤 差
率 と し て 0.8 % 以 内 で 変 形 状 態 を 表 現 す る こ と が 可 能 で あ る こ と を
確 認 し た ． 画 像 更 新 速 度 に お い て 半 径  2.0 mm の 充 填 球 を 用 い た 場
合 に は ほ ぼ  30 Hz (ス タ ン ド ア ロ ー ン ） で 実 行 す る こ と が 可 能 で あ っ
た が ， 半 径  1.0 mm の 充 填 球 で は 約  12 Hz, 半 径  1.5 mm で は 約  20 Hz, 半
径  1.8 mm で は 約  27 Hz （ い ず れ も ス タ ン ド ア ロ ー ン ） と 球 の 充 填
率 に 応 じ て 描 画 更 新 速 度 が 低 下 し た ． 本 研 究 で は 半 径  2.0 mm の 充
填 球 を 適 用 す る こ と と し た が ， 微 小 な 体 積 誤 差 率 で 変 形 を 表 現 可
能 で あ り ， ま た 遠 隔 地 と の 通 信 を 考 慮 し た 結 果 で あ る と 考 え る ．
シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に よ る 手 術 操 作 に 関 し て ， 図  3-28 に 示 す よ う に
統 計 学 的 な 処 理 に 基 づ い た 結 果 か ら ， 使 用 者 が 意 図 し た 箇 所 を 正
確に把持することが可能であることを確認することができ，トレー
ニ ン グ シ ス テ ム と し て の 有 用 性 を 確 認 で き た と い え る ． ま た 実 際
の  da VinciTM を 用 い た 術 場 に お け る 操 作 と 比 較 し て も そ れ ぞ れ の  Task
に お い て 誤 差  1.0 mm 程 度 の 高 い 精 度 に よ り 施 行 す る こ と が 可 能 で
あ る と い え る ．
116
3.5.2  力覚フィードバックデバイスとロボット鉗子のキャリブ
レーション
本 手 法 に よ り ， 実 際 の 手 術 の よ う に 腹 壁 固 定 点 を 決 定 し ， そ の
点 を 中 心 と し た 鉗 子 の 動 作 や 鉗 子 先 端 部 の 操 作 を 実 現 し た ． こ れ
により，実際のロボット手術における鉗子操作に近い操作でシミュ
レ ー シ ョ ン を 行 う こ と を 可 能 に し た と い え る ． し か し な が ら ，  da
VinciTM シ ス テ ム か ら の デ ー タ を 取 得 す る こ と が で き な い た め キ ャ リ
ブ レ ー シ ョ ン は 外 科 医 の 操 作 に よ る 直 感 的 な 判 断 に て 決 定 し て い
る の が 現 状 で あ る ． 今 後 ， よ り 正 確 な キ ャ リ ブ レ ー シ ョ ン を 実 現
す る た め に ， 光 学 式 位 置 セ ン サ を 用 い て  da VinciTM 操 作 卓 部 と 鉗 子
リ ン ク 部 の 動 作 の セ ン シ ン グ を 同 期 し て 行 い ， 獲 得 デ ー タ か ら 各
リ ン ク の 角 度 デ ー タ を 算 出 し 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク デ バ イ ス の 動 作
に 反 映 さ せ る な ど の 過 程 が 必 要 で あ る と 考 え ら れ る ．
ま た ， da VinciTM シ ス テ ム の 自 由 度 に 適 応 し た 鉗 子 操 作 の キ ャ リ ブ
レ ー シ ョ ン を 可 能 に し た こ と に よ り ， ZEUSTM シ ス テ ム や 一 般 腹 腔
鏡 手 術 に お け る 鉗 子 操 作 に 対 し て も 応 用 可 能 で あ る と 考 え ら れ る ．
実 際 の  da VinciTM シ ス テ ム で は ， 図  3-5 に 示 す よ う に 外 科 医 の 親 指 ，
人差し指の動きで鉗子開閉を表しており，一方本研究では力覚フィー
ド バ ッ ク デ バ イ ス 操 作 部 に あ る ボ タ ン の  ON/OFF に よ っ て キ ャ リ ブ
レ ー シ ョ ン を 行 っ た ． 今 後 ， よ り 実 際 の 操 作 や 環 境 に 近 付 け る た
め に ， 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク デ バ イ ス に 付 加 機 構 を 与 え て い く 必 要
が あ る と 考 え ら れ る ．
3.5.3  シミュレーション機構と環境
実 際 の  da VinciTM シ ス テ ム で は 図  3-5 に 示 す よ う に 術 野 を 向 く 視 野
内 に 操 作 卓 部 が あ り ， い わ ば 開 腹 手 術 の よ う な 機 構 で ， か つ ス テ
レ オ 立 体 視 を し な が ら 手 術 を 施 行 す る こ と が 可 能 で あ る た め ， 外
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科 医 は 直 感 的 に 自 分 の 手 の 動 き と 鉗 子 の 動 き が リ ン ク し て い る こ
と を 理 解 で き る よ う に な っ て い る ． 本 研 究 で は ， 一 般 内 視 鏡 手 術
の よ う に 画 面 を 見 な が ら 鉗 子 操 作 を 行 っ た た め ， 実 際 の ロ ボ ッ ト
シ ス テ ム と は 異 な っ た 環 境 で シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 っ て い る と い
える．このことは，ステレオ立体視可能なリフレッシュレート  (100Hz
以 上 , 通 常  60Hz) で 表 示 可 能 な コ ン ピ ュ ー タ デ ィ ス プ レ イ の 使 用 ，
な ら び に フ ロ ー テ ィ ン グ ウ ィ ン ド ウ  [61][62] な ど の 機 構 を 用 い る
こ と に よ り 容 易 に 解 決 す る と 考 え ら れ る ．
本 研 究 で は  PC-X 通 信 方 式 ， な ら び に イ ベ ン ト デ ー タ 通 信 方 式 に
よ る 遠 隔 手 術 シ ス テ ム を 取 り 入 れ た ． PC-X 通 信 方 式 で は  LAN 環 境
（ 100 Base-T) に お い て 約  25 Hz の ビ ジ ュ ア ル フ ィ ー ド バ ッ ク で 実 行
す る こ と を 可 能 と し ， ま た イ ベ ン ト デ ー タ 通 信 方 式 で は 約  30 Hz で
実 行 す る こ と が 可 能 と な っ た ． PC-X 通 信 方 式 に て 東 京 （ 東 京 慈 恵
会医科大学，狛江市）と福岡（九州大学， 福岡市）におけるシミュ
レ ー シ ョ ン 実 験 を 行 っ た 結 果 ， 約  12 Hz の ビ ジ ュ ア ル フ ィ ー ド バ ッ
ク で シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 実 行 す る こ と が 可 能 で あ っ た ． こ の と き ，
ユ ー ザ 側 か ら サ ー バ 側 の 遅 延 時 間 は  ping コ マ ン ド で 約  25 msec と な
り ， 妥 当 な 実 行 速 度 で シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 施 行 で き た と い え る ．
PC-X 通 信 方 式 で は ， サ ー バ 側 か ら の フ レ ー ム バ ッ フ ァ デ ー タ を 遠
隔 地 に 表 示 す る た め ， 使 用 す る パ ー ソ ナ ル コ ン ピ ュ ー タ の 処 理 能
力 と ブ ロ ー ド バ ン ド ル ー タ の ス ル ー プ ッ ト 能 力 へ の 依 存 性 が イ ベ
ン ト デ ー タ 通 信 方 式 よ り も 高 い と 考 え ら れ る ． そ の た め 遠 隔 地 の
最 低 仕 様 条 件 を 決 め ， 使 用 環 境 に 応 じ た 適 切 な デ ー タ 通 信 処 理 を
行 っ て い く 必 要 が あ る と 考 え ら れ る ． さ ら に デ ー タ の 機 密 性 保 持
の た め に ， IPSec な ど の デ ー タ 通 信 路 の 暗 号 化 ， 通 信 デ ー タ そ の も
の の 暗 号 化 な ど を 考 慮 す る 必 要 が あ る が ， 処 理 速 度 と の ト レ ー ド
オ フ と な る た め ， 必 要 最 小 限 の デ ー タ の み を 暗 号 化 す る な ど の 工
夫 を 行 う 必 要 が あ る と 考 え ら れ る ．
ま た 本 研 究 で は ， 上 述 し た よ う に 遠 隔 地 と サ ー バ 側 が  1 対  1 で あ
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る 通 信 に よ る 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン の 施 行 確 認 を 行 っ た ． PC-
X 通 信 方 式 で は ， 遠 隔 地 の 使 用 す る コ ン ピ ュ ー タ の オ ペ レ ー テ ィ
ン グ シ ス テ ム に 依 存 せ ず に シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 う こ と が 可 能 で
あ る と い う 利 点 が あ る ． し か し な が ら ， 遠 隔 地 と サ ー バ が 多 数 対
1 と な る 場 合 ， PC-X 通 信 方 式 に よ る フ レ ー ム バ ッ フ ァ を 遠 隔 地 で
表 示 す る シ ス テ ム で は ， サ ー バ 側 コ ン ピ ュ ー タ に か か る 負 荷 に 応
じ て 遠 隔 地 で 適 切 な ビ ジ ュ ア ル フ ィ ー ド バ ッ ク を 得 る こ と が 困 難
に な る 場 合 が あ る と 考 え ら れ る ． 一 方 で イ ベ ン ト デ ー タ 通 信 方 式
で は ， イ ベ ン ト 信 号 や 反 力 パ ラ メ ー タ な ど の 少 な い デ ー タ 量 の 送
受 信 の み で シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 施 行 す る こ と が 可 能 で あ る た め ，
多 数 の 遠 隔 地 か ら の ア ク セ ス が 生 じ た 場 合 に お い て も ，  PC-X 通 信
方 式 と 比 較 し て サ ー バ に か か る 演 算 処 理 負 荷 が 少 な く ， サ ー バ ，
遠 隔 地 双 方 に て 適 切 な 処 理 を 行 え る と 考 え ら れ る ．
こ の よ う な 本 研 究 が 目 指 す ト レ ー ニ ン グ 用 ロ ボ ッ ト 手 術 シ ミ ュ
レ ー シ ョ ン セ ン タ ー の 完 成 に よ り ， こ れ か ら 手 術 を 行 う 患 者 に 対
す る シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 全 国 各 地 の 病 院 施 設 か ら 施 行 す る こ と が
可 能 と な り ， ま た 複 数 の 専 門 医 に よ る 手 術 手 技 の 検 討 や 指 導 な ど
が 実 現 で き ， よ り 正 確 か つ 安 全 な 手 術 を 行 う こ と が 可 能 に な る と
考 え ら れ る ．
3.5.4  血管処理
本研究では胆嚢と肝臓のみをモデリングしたが，胆嚢摘出術では，総
胆 管 ， 胆 嚢 管 ， 胆 嚢 動 脈 の 血 管 処 理 を 必 須 と す る た め ， そ の 処 理
に 関 す る ト レ ー ニ ン グ ， シ ミ ュ レ ー シ ョ ン が 必 要 で あ る と 考 え る ．
本 研 究 で は ， 総 胆 管 を 三 次 元 再 構 築 し 半 径  1 mm の 充 填 球 を 用 い て
モ デ リ ン グ を 行 い ， そ の 変 形 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 試 行 し た 結 果 ，
変 形 限 界 層 や 表 面 変 形 を 支 配 し て い る パ ラ メ ー タ の 適 切 な フ ィ ッ
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テ ィ ン グ を 行 う こ と に よ り ， 本 手 法 の 適 用 が 可 能 で あ る こ と を 示
唆 で き た ． 各 血 管 を 術 前 画 像 か ら 三 次 元 再 構 築 し モ デ リ ン グ を 行
い ， 各 血 管 の 変 形 状 態 を 評 価 し な が ら パ ラ メ ー タ フ ィ ッ テ ィ ン グ
を 行 っ て い く 必 要 が あ る ．
da VinciTM シ ス テ ム に お け る 血 管 縫 合 に は ， ク リ ッ プ に よ る 止 血 だ
け で は な く ， 開 腹 手 術 同 様 に 絹 糸 に よ っ て 結 紮 処 理 を 行 っ て い る ．
そ の た め ， 糸 結 び  (suturing) に 関 す る ト レ ー ニ ン グ プ ロ グ ラ ム を 作 成
す る 必 要 が あ る と 考 え る ．  suturing 処 理 に は ， 絹 糸 そ の も の を 軟 ら
か い 構 造 物 と し て 扱 い ， 糸 と 鉗 子 と の 多 点 干 渉 処 理 を 行 う 必 要 が
あ る ． 絹 糸 は ， そ の 長 さ に 応 じ た 微 小 な 円 柱 の 集 合 体 と し て 表 現
し ， 各 円 柱 の 位 置 ， 姿 勢 に よ っ て 絹 糸 の 状 態 を 表 現 す る こ と が 可
能 で あ る と 考 え ら れ る が ， 絹 糸 が 鉗 子 と の 干 渉 に よ り 干 渉 点 か ら
ど の 方 向 に ど の よ う に 変 形 す る か な ど の 変 形 処 理 法 ， 多 点 干 渉 に
お け る 各 円 柱 の 釣 り 合 い 処 理 法 な ど の 開 発 が 必 要 で あ る と 考 え ら
れ る ． ク リ ッ プ 処 理 に 関 し て ， 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク デ バ イ ス の 操
作 に よ り ク リ ッ プ す る 正 確 な 位 置 を 指 定 で き る 機 能 を 付 加 し ， ク
リ ッ プ  2 点 間 の 切 断 処 理 を 行 う こ と に よ り そ の 処 理 は 実 現 可 能 で
あ る と 考 え る ． こ の 処 理 に は ， 開 腹 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン シ ス テ
ム に お け る 臓 器 切 離 処 理 法 で 用 い た 自 動 血 管 切 断 処 理 法 が 適 用 可
能 で あ る と 考 え る ．
3.6  まとめ
本 章 で 行 っ た 内 容 を 以 下 に ま と め る ．
・ ロ ボ ッ ト 手 術 シ ス テ ム  da VinciTM を 対 象 と し た 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー
シ ョ ン シ ス テ ム の 開 発 を 行 っ た ．
・ シ ミ ュ レ ー シ ョ ン に 用 い た 軟 組 織 モ デ ル に は ， 開 腹 手 術 シ ミ ュ
レーションシステムのために開発した  sphere-filled model を適用し，腹
120
腔 鏡 手 術 に 適 合 し た 変 形 状 態 を 表 現 す る た め に ， 変 形 ア ル ゴ リ
ズ ム の 改 良 を 行 っ た ．
・ da VinciTM の 鉗 子 形 状 は ， 各 リ ン ク 形 状 da VinciTM シ ス テ ム 全 体 を 採
寸 し ， CAD デ ー タ と し て 三 次 元 再 構 築 を 行 っ た ． ま た ， ロ ボ ッ ト
鉗 子 の 操 作 に は ， 特 別 な 開 発 シ ス テ ム を 必 要 と せ ず ， 世 界 的 に
広 く 普 及 し て い る デ バ イ ス  PHANToMTM 2 台 を 用 い て キ ャ リ ブ レ ー
シ ョ ン を 行 っ た ．
・ 本 シ ス テ ム に よ り ， 押 す ， 把 持 す る ， 剥 離 す る と い う 手 術 作 業
を ， 両 手 の ロ ボ ッ ト 鉗 子 に て 実 際 の ロ ボ ッ ト 手 術 操 作 に 近 い 操
作 で 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 行 う こ と を 可 能 と し た ．
・ 臓 器 変 形 は ， 重 力 の 影 響 や 臓 器 の 特 性 を 考 慮 し た モ デ リ ン グ ，
変 形 処 理 を 行 っ た こ と に よ り ， 微 小 な 体 積 変 動 内 で 実 際 の 臓 器
変 形 状 態 に 近 い 変 形 を 可 能 と し た ．
・ 力 覚 フ ィ ー ド バ ッ ク デ バ イ ス を 操 作 し て ， 術 者 が 意 図 し た 位 置
を 正 確 に 把 持 す る こ と が 可 能 で あ り ， ト レ ー ニ ン グ シ ス テ ム と
し て の 有 効 性 を 確 認 し た ．
・ 遠 隔 地 （ 福 岡 ） と サ ー バ （ 東 京 ） 間 を ブ ロ ー ド バ ン ド 回 線 で 接
続 し ， 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 実 験 を 行 っ た ． そ の 結 果 ， LAN
環 境 下 で ほ ぼ リ ア ル タ イ ム に 施 行 す る こ と が 可 能 な シ ス テ ム を ，
通 信 時 の ト ラ フ ィ ッ ク に あ っ た 理 想 的 な 画 像 更 新 速 度 で 遠 隔 地
か ら シ ミ ュ レ ー シ ョ ン を 施 行 す る こ と を 可 能 と な っ た ．
次 章 で は ， 本 研 究 で 行 っ た 内 容 を ま と め ， 最 終 的 な 結 論 を 述 べ
る と と も に 今 後 の 課 題 ， 展 開 に つ い て 述 べ る ．
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第 4 章 結論
4.1  本研究のまとめ
本研究では，実際の手術を施行する前に，充分に手技の検討やトレー
ニング，プランニングを可能とする手術シミュレーションシステムの
開発を行った．システムでは，手術シミュレーションに必要不可欠な
要素であるリアルタイムかつ定量的な変形能をもつ患者臓器モデル  sphere-
filled model を開発し，手術シミュレーションシステムに適した力覚フィー
ドバックデバイスを用いて，実際の臓器に触れている，さらには臓器
の弾力を含む触覚を得ながら作業ができるシステムの構築を行った．
第  2 章では，開腹手術を対象とした手術シミュレーションシステムの
開発について述べた．システムでは，押す，切開するなどの基本的な
手術作業や，任意切断面生成における臓器切離処理をインタラクティ
ブに行うことを可能とし，臓器切離後の残存する体積量を即座に提示
することを可能にした．これらの手術作業を，術者が両手  10 本各指に
臓器に触れたときの感触を得ながら手術作業を進めることが可能な手
術シミュレーションシステムとした．また，ブタを用いて肝表面変位
量とその変位量に応じた圧力を測定した  in-vivo 計測実験を行い，臓器表
面変位量に充填球移動総和量をキャリブレーションすることにより，実
際の手術作業時に術者が臓器に触ったときの力覚をシステムに反映す
ることを可能とした．さらにシミュレーションによる手術操作の評価
に関して，実際の手術場における操作との比較，システムの切開処理
操作の評価を行い，高い精度でシミュレーション操作が可能であるこ
とを示した．
第  3 章では，ロボット手術  da VinciTM を対象とした遠隔手術シミュレー
ションシステムの開発を行った．システムでは，汎用の力覚フィード
バックデバイスを用いて実際のロボット手術と近い操作でシミュレー
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シ ョ ン を 実 行 す る こ と を 可 能 と し た ． ま た ， 臓 器 モ デ ル の 変 形 処
理 法 を 改 良 し ， ロ ボ ッ ト 手 術 の よ う な 腹 腔 鏡 手 術 に お け る 押 す ，
把 持 す る ， 剥 離 す る と い う 手 術 作 業 の 局 所 的 な 変 形 処 理 を 可 能 と
し た ． さ ら に ， 遠 隔 地 の 外 科 医 か ら の 指 導 や 共 同 作 業 な ど を 可 能
と す る た め ， 遠 隔 地 と サ ー バ を ブ ロ ー ド バ ン ド 回 線 で 接 続 し た 遠
隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 機 能 開 発 を 行 い ， 遠 隔 地 か ら シ ミ ュ レ ー
シ ョ ン を 施 行 す る こ と を 可 能 と し た ．
4.2  今後の課題と展開
本研究の今後の課題としては，以下のような点が挙げられる．
1) 臓 器 モ デ ル の 変 形 評 価
体積誤差の変動による変形評価のみならず，物理現象に基づいた演算
を行うことで正確な変形を表現することが可能な  FEMs を用いた臓器モ
デルの変形状態と比較することにより，臓器変形評価を行っていく必
要がある．具体的には，圧縮引張変形における臓器モデル変形の圧力
分布や表面変位量の分布，伸縮率ー圧力の関係などに対して  FEMs と本
モデルにおける臓器変形の比較を行っていく必要がある．
また，臓器内部を走査する脈管構造に関する変形に関しては，本研究
で行った生体臓器変形との比較による評価方法以外にも，実際の肝臓
と同等の特性をもつ肝臓ファントムを用いた変形評価方法が考えられ
る．具体的には，肝臓の弾性に近い特性をもつシリコーンやカラギー
ナンにより作製した肝臓ファントム内部に鉄球を充填し，外力を加え
た状態で  CT 撮像したときの表面変位量と各鉄球の移動方向と移動量を
算出する．その結果と三次元再構築した肝臓ファントムモデルの  SFM
による変形との比較を行うことにより，内部構造の変形を評価するこ
とが可能であると考える．現在，肝臓ファントムを作製している段階
であり，今後定量的な評価を行うことが必要とされる．
123
2) 臓 器 変 形 特 性 の 取 得 と 導 入
臓器材料特性の同定には，一般的には臓器切片を用いた  in-vitro 実験に
より算出されているが，血流のある  in-vivo 実験により特性を同定するこ
とが望ましいと考える．本研究では， in-vivo 実験にて実際の手術作業時
に術者の指先にかかる反力を測定しシステムに導入しているが，今後
は反力応答の評価，さらには本論文 2.6.4項にも述べたように，表面変
形分布などの臓器変形特性を同定すべく実験を行っていく必要がある．
また，実験結果に基づいて，本モデルの変形に関与するパラメータの
フィッティング，充填球間の摩擦や衝突係数，層間に伝搬する力の移
動速度などを考慮したアルゴリズム改良の検討を行っていく必要があ
る．
3) 実 際 の 術 野 視 野 に よ る 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン
開腹手術シミュレーションシステムでは，できるだけ実際の術野環境
に近く，かつ手術に必要となる詳細な情報を提示しながらリアルタイ
ムイメージングにてシミュレーションを行っていく必要がある．たと
えば，対象臓器周辺の組織などを含めた術野と同じ状況でシミュレー
ションを行うことにより，臓器間の干渉による臓器変形，呼吸変動な
どをも考慮したシミュレーションが実現し，より現実的な状況におけ
るシミュレーションを実行することが可能になると考えられる．また，
実際の術式に沿った手順によるシミュレーションを実現する必要があ
り，肝臓の手術シミュレーションでは肝内を走査する肝静脈，胆管，門
脈などの血管構造を詳細にモデリングし，それらの変形を定量的に考
慮したシミュレーションが可能になることにより，より緻密な手術計
画が行え，かつより安全な手術の施行が期待できる．
4) ト レ ー ニ ン グ 用 遠 隔 手 術 シ ミ ュ レ ー シ ョ ン セ ン タ ー の 確 立
トレーニング用遠隔手術シミュレーションシステムでは，臓器変形の
みならず血管結紮処理法の構築を行い，トレーニングセンターの完成
を行う必要がある．また，患者データを送受信する場合には暗号通信
を行うことによって，機密性を保持する必要がある．患者にとって負
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担 が 比 較 的 少 な い 低 侵 襲 手 術 ， か つ 正 確 な 手 術 を 施 行 す る こ と が
可 能 で あ る ロ ボ ッ ト 手 術 は 今 後 広 く 普 及 し 始 め る で あ ろ う が ， ロ
ボ ッ ト 手 術 手 技 の ト レ ー ニ ン グ を あ る 特 定 の 施 設 内 だ け で 使 用 す
る の で は な く ， グ ロ ー バ ル ネ ッ ト ワ ー ク を 用 い た 世 界 的 に 使 用 で
き る ト レ ー ニ ン グ シ ス テ ム の 構 築 が 望 ま れ る と 考 え る ．
このような手術シミュレーションシステム，いわゆるバーチャル手術
システムが日常の臨床の場で活用されるようになることで，より正確
で安全な手術が可能となるといえる．また，遠隔医療や遠隔手術は，あ
らゆる人がどこにいても最高の医療を受けられるためには不可欠であ
り，その実現のための基礎研究であるシミュレーションシステムなど
の研究開発は大いに重要であるといえる．今後は，上述の課題を解決
していくとともに日常の治療や診断に活用されるように臨床応用して
いき，また本研究の技術を医用工学のみならず他の工学，産業分野に
も活用したいと考える．
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